Programa de Pos-Graiiacao
Stricto Sensuem ia

 PS

PUC
GOIAS

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS
PRO-REITORIA DE POS-GRADUAGAO E PESQUISA
ESCOLA DE CIENCIAS SOCIAIS E DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTO SENSU EM PSICOLOGIA

LILA DE FATIMA DE CARVALHO RAMOS
O TRABALHO E A SAUDE MENTAL DOS SERVIDORES DE UMA IFES,

USUARIOS DO PROGRAMA SAUDAVELMENTE: UMA ANALISE
PSICODINAMICA.

GOIANIA
2016



LILA DE FATIMA DE CARVALHO RAMOS

O TRABALHOE A SAUDE MENTAL DOS SERVIDORES DE UMA IFES,
USUARIOS DO PROGRAMA SAUDAVELMENTE: UMA ANALISE
PSICODINAMICA

Tese de Doutorado apresentada ao Programa de
Pos Graduacgéo Stricto Sensu em Psicologia da PUC
Goias como requisito parcial para a obtengdo do
titulo de Doutor em Psicologia.

Orientadora: Prof.2. Dr8. Katia Barbosa Macedo.

GOIANIA
2016



Autorizo a reprodugao e divulgagao parcial deste trabalho, por qualquer meio
convencional ou eletrénico, para fins de estudo e pesquisa, desde que citada a
fonte.

CATALOGACAO NA PUBLICACAO (CIP)
Servico de Biblioteca e Documentacgao da
Pontificia Universidade Catdlica de Goias (PUC/GO)
R175t Ramos, Lila de Fatima de Carvalho
O trabalho e a saude mental dos servidores de uma
IFES, usuarios do Programa Saudavelmente [manuscrito]:
uma analise psicodinamica/ Lila de Fatima de Carvalho
Ramos.-- 2016.
302 f;il. 30 cm

Texto em portugués com resumo em inglés, francés e espanhol
Tese(Doutorado) -- Pontificia Universidade
Catdlica de Goias, Programa de Pés-Graduagao Stricto
Sensu em Psicologia, Goiania, 2016

Inclui referéncias f.223-255

1. Universidade Federal de Goias. 2. Salde e trabalho.
3. Saude mental - trabalhadores - Goias (Estado).
4. Trabalhadores - Aspectos psicoldgicos - Goias (Estado).
5. Psicodinamica do trabalho. |.Macédo, Katia Barbosa. Il.Pontificia
Universidade Catodlica de Goias. lll. Titulo.

CDU: 331.472.4:613.86(043)




FICHA DE AVALIACAO

RAMOS, L. F. C. (2016). Titulo: O trabalho e a saude mental dos servidores de uma
IFES, usuarios do programa Saudavelmente: uma analise psicodinamica.
Orientadora: Profa. Dra. Katia Barbosa Macedo

Esta Tese foi submetida a banca examinadora:

Prof.2 Dra. Katia Barbosa Macédo
Pontificia Universidade Catodlica de Goias
Presidente da banca

Prof.2 Dra. Selma Lancman
Universidade de Sao Paulo — Faculdade de Medicina — USP
Membro convidado externo

Prof2. Dra. Maria do Rosario Silva Resende
Universidade Federal de Goias — Departamento de Psicologia — UFG
Membro convidado externo

Prof. Dr. Luc Marcel Adhemar Vandenberghe
Pontificia Universidade Catoélica de Goias
Membro convidado interno

Prof.2 Dra. Ana Cristina Rezende
Pontificia Universidade Catodlica de Goias
Membro convidado interno

Prof. Dr. Cristiano Coelho
Pontificia Universidade Catodlica de Goias
Membro suplente interno

Prof. Dr. Lauro Eugénio Guimaraes Nalini
Pontificia Universidade Catdlica de Goias
Membro suplente interno



Dedicatoria

A todos vocés,

meus grandes amigos dos dois planos da vida.
Em especial, a Marilene Gomes, pajé querida.
Aos queridissimos incentivadores Pedro de
Souza Bacelar (in memoriam) e Telva Léda
Bacelar (in memoriam). Ambos fizeram-me

prestar o vestibular por 20 vezes.



AGRADECIMENTOS

Penso ser a parte de maior dificuldade na construcéo da tese, pois se corre o
risco de se cometer injustica ou de se esquecer de alguém.

Comecgo a agradecer aos meus pais (in memoriam) por me darem a vida. O
desejo de ambos foi ver suas filhas estudarem. De outro plano, puderam assistir a
concretizacado desse sonho.

Aos meus amigos que, de forma direta ou indireta, estiveram sempre ao meu
lado. Em especial, Junia Cabral, pessoa que acompanhou bem de perto as minhas
experiéncias de adoecimento na fase de estudos. Experiéncias doloridas, suportando
comigo a fé em Deus de que tudo daria certo: e deu.

A(ao) Ariana Ledo, Daniel Cabral, Adelino Gomes, Gabrielle Arantes, Luiz
Conceigédo, Vanessa Dourado, Aristeu Cabral, amigos queridos. Foram meus
auxiliares técnicos, acompanhando-me, também muito de perto, nesta caminhada.

A todos os amigos do PAE—Canedo. Nao tenho palavras para expressar minha
eterna gratidao por tudo que vocés fizeram e continuam fazendo por mim.

Ao CEVE - Coral Espirita Vozes da Esperanca, por todos os momentos de
apoio, pois, por meio da musica, essas vozes consolaram-me, acalentaram-me e
curaram-me.

A Suzy Daltro, dileta amiga e confidente, e Cristina Daltro, pela colaboracéo de
sempre, pela gentileza e pelo carinho, o meu muito obrigada!

Aos amigos e colaboradores financeiros: Marna Vaz, Lézio Jesus, Juracy
Barbosa, Ana Paula Gongalves de Lima, Yunes Saad e outros representantes
anénimos, que muito contribuiram.

A Holos Clinica: Jomar de Rezende e Maria Amélia Pereira, grandes amigos,
parceiros de todos os momentos dificeis.

Ao Saudavelmente: toda equipe, mas, fundamentalmente, Viviane Ferro,
coordenadora e querida amiga.

A UFG, principalmente nas pessoas amigas: Pricila Santana e Ivete Barreto,
que me incentivaram sobremaneira, impulsionando-me decisivamente para o
mestrado.

Aos amigos do grupo de pesquisa: Lucio Souza, Simone Mesquita, Anna Flavia

Borges, Carla Maria Carneiro, Hélcia Daniel, Carolina Martins e Glayce Rejane. Vocés



sdo muito ESPECIAIS! Estiveram sempre me amparando. Jamais me esqueceram.
Estiveram presentes mesmo quando eu estive ausente.

A minha orientadora Katia Barbosa Macédo. Muito obrigada! Sem a sua
colaboragéo nesse percurso, eu nao teria chegado ao término da tese. Apesar das
circunstancias advindas do meu processo de saude fisica, VENCEMOS!

A competente banca composta, além da orientadora Katia Barbosa Macédo,
pela Dra. Selma Lancman, Dra. Maria do Rosario Silva Resende, Dr. Luc Marcel
Adhemar Vandenberghe, Dra. Ana Cristina Rezende, Dr. Cristiano Coelho e Dr. Lauro
Eugénio Guimaraes Nalini. Sinto-me honrada em ser avaliada por nomes de tamanha
competéncia.

Ao programa de pds-graduacdo de Psicologia da PUC-Go, Prof. Cristiano
Coelho, representando, além da coordenacéao, o corpo docente.

A queridissima Marta Diniz, secretaria do Programa de Pés-graduagdo em
Psicologia da PUC-Go. Brilhou para mim como o LUAR em sua vida.

A Ludmila Dérouléde, amiga e revisora, pela dedicacdo e vivéncias de
sofrimento compartilhadas. Muito obrigada!

As minhas irmas, Livia Aparecida e Léda Maria, que, apesar da distancia, sei
que estao por perto, e a toda a minha familia consanguinea, e a minha prima querida
e irméa de alma, Marcia Helena Gomide.

Obrigada a todos, pois, entre conflitos e afetos, a vida nos propicia momentos

de ressignificacdo do sentido da experiéncia de viver e da palavra ‘amor’.

MUITO OBRIGADA!



MAR PORTUGUES

O mar salgado, quanto do teu sal

Séo lagrimas de Portugal!

Por te cruzarmos, quantas mées choraram,
Quantos filhos em vao rezaram!

Quantas noivas ficaram por casar

Para que fosses nosso, 6 mar!

Valeu a pena? Tudo vale a pena

Se a alma néo é pequena.

Quem quer passar além do Bojador
Tem que passar além da dor.

Deus ao mar o perigo e o abismo deu,

Mas nele € que espelhou o céu.

Fernando Pessoa (1934)



RESUMO

As transformacdes mundiais sofridas nas ultimas décadas, que culminaram no cenario
atual trabalhista, decorrentes da crise de producdao e da manutencdo da forma de
acumulagao capitalista, determinam as condigcdes no mercado de trabalho. Nessa
conjuntura de mundializagdo e globalizagdo do capital, tem-se uma diminuicdo do
incentivo a politica publica no campo da psiquiatria social e da medicina do trabalho.
Aumentou numero de registros na OMS e OIT. Com efeito, € possivel afirmar que, a
partir do trabalho, pessoas estdo adoecendo e morrendo. O processo laboral dos
servidores das instituicdes federais de ensino superior tem sofrido com essa premissa
capitalista neoliberal, implantada no servigo publico federal brasileiro. Esta tese tem
por objetivo geral analisar e descrever o impacto da organizagéo do trabalho da UFG
(Universidade Federal de Goias) na saude de seus servidores, 0os quais sao atendidos
pelo programa Saudavelmente (SDM), bem como os seguintes objetivos especificos:
(i) apresentar o quadro de pesquisas em Psicodindmica do Trabalho (PDT), no
periodo de 2004-2014, disponibilizado a comunidade académica, no portal de
periddicos da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior —
CAPES/Ministério da Educacao (MEC); (ii) analisar e apresentar a forma como um
determinado grupo de trabalhadores do servigo publico, com diversas situagées no
contexto da organizacgao do trabalho, organiza-se para resolver o sofrimento advindo
do trabalho, e (iii) apresentar o impacto da organizagdo do trabalho na saude do
trabalhador, cujo processo pode leva-lo a ideagao suicida, tentativas de suicidio. A
abordagem tedrico-metodoldgica foi a Psicodindmica e Clinica do Trabalho
desenvolvida pelo professor francés Christophe Dejours. Foram desenvolvidos dois
estudos: estudo | — analise documental (documentos do programa Saudavelmente) e
estudo Il — discussao coletiva entre os servidores pesquisados por uma dupla de
clinicos pesquisadores. Foram realizadas oito sessbes, com seis técnicos
administrativos. Cada encontro durou duas horas. Os resultados da andlise de dados
foram interpretados de acordo com a metodologia dejouriana, e foram apontadas,
como resultados no estudo |, as seguintes situag¢des: diagnostico psiquiatrico; queixas
psiquiatricas comportamentais; diagndstico clinico. As hipéteses diagnosticadas pelos
psicologos e psiquiatras deram-se de acordo com DSM IV e CID 10, transtornos de
humor; transtornos reativos; dependéncia quimica; transtornos de ansiedade e outros
diagndsticos psiquiatricos. No estudo Il, os dados revelaram que: a organizagao do
trabalho interfere no rendimento do servidor, causando sofrimento e prazer; o ritmo de
trabalho € excessivo; as tarefas sdo cumpridas sob pressao; existe rigidez no
cumprimento das normas e o quadro de pessoal nao é suficiente para a demanda de
trabalho. Esse processo estabeleceu estratégias defensivas e de enfrentamento,
transformando o funcionamento psiquico do servidor, alterando suas formas de
existéncia e incorporando-se ndo s6 no trabalho, mas também na vida privada e
familiar. A banalizacdo e a negacao do sofrimento manifestaram-se nas estratégias
coletivas de defesa, e, ainda, nas estratégias individuais de enfrentamento,
mobilizadas diante do medo e da ameaca da propria integridade fisica e psiquica, num
contexto de relacdes sociais de dominacédo. Houve ideacdes suicidas e tentativas de
suicidio.

Palavras-chave: Clinica Psicodinamica do Trabalho. Organizagdo do trabalho.
Mobilizagao subjetiva. Programa Saudavelmente — UFG.



ABSTRACT

The world transformations undergone in recent decades, which culminated in the
labour current scenery, resulted from the production's crisis and from the capitalist
accumulation way, determine the labour market conditions. At this globalization of
capital context, there is a decreased of incentive to public policy in the social
psychiatry and occupational medicine fields. Thus, the numbers of the World Health
Organization (WHO) and International Labour Organization (ILO), concerning to
diseases and work deaths, have increased. Indeed, it's possible to affirm that people
are getting sick and dying from work. The work process of the public servants of
higher education federal institutions has been suffered with this neoliberal capitalist
premise introduced in the Brazilian federal public service. The main objective of this
thesis is to analyze and describe the impact of UFG's (Federal University of Goias,
in Brazil) organization of work on their servant health, which are attended by
'‘Saudavelmente' (SDM) program. The specific objectives of the present study are: (i)
present the research studies into Psychodynamics of Work (PDW), from the 2004 -
2014 period, available to the academic community at Higher Education Personnel
Improvement Coordination — CAPES (Brazilian Ministry of Education/MEC) portal; (ii)
analyze and present how a particular group of public service workers, with different
situations in the organization of work, organize themselves to solve the suffering
arising from work, and (iii) present the organization of work impact on workers' health,
which process can take them to suicidal ideation and suicide attempts.The
theoretical-methodology approach was the PDW and Clinic of Work idealized by the
french professor Cristophe Dejours. Two studies were developed: study | —
documents analysis (‘Saudavelmente’ documents) and study Il — collective
discussion between the volunteer participants servants by a pair of clinical
researchers. Eight sessions, with six administrative servant, were made. Each
meeting lasted two hours. The data analysis results were interpreted according to
dejourian methodology, and were identified, as results in the study I, the following
issues: psychiatric diagnosis; behavioral psychiatric complaints; clinical diagnosis.
The cases diagnosed by psychologists and psychiatrists ocurred according to DSM
IV and ICD 10, mood disorders; reactive disorders; chemical dependency; anxiety
disorders and other psychiatric diagnoses. In study Il the data revealed that: the
organization of work interferes with servant performance, causing suffering and
pleasure; work is excessive; tasks are accomplished under pressure; roughness in
rules compliance and the staff is not sufficient for the demand for labor. This process
established defensive and confront strategies, transforming the server's psychic
functioning and changing their forms of existence, incorporating not only at work, but
also in private and family life. The suffering trivialization and denial were revealed by
defense strategies and also individual face strategies, mobilized in front of the fear
and physical and psychological integrity's threat in the context of social relations of
domination. There were suicidal ideations and suicide attempts.

Keywords: Psychodynamics Clinical of Work. Organization of work. Mobilization
subjective. Saudavelmente Program — UFG.



RESUMEN

Los cambios sufridos las ultimas décadas que culminaron en el escenario actual laboral,
consecuentes de la crisis de produccion y de la manutencion de la forma de
acumulacion capital, determinan las condiciones en el mercado de trabajo. En esta
coyuntura de mundializacion y globalizacion del capital, se ha disminuido el incentivo a
la politica publica en el campo de la siquiatria social y de la medicina del trabajo. Asi,
aumento el numero de registros de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), de la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), relativos a enfermedades y muertes
relacionadas al trabajo. En efecto, es posible afirmar que, desde el trabajo, personas se
enferman y mueren. El proceso laboral de los empleados de las instituciones federales
de ensefanza superior ha sufrido con esa premisa capitalista neoliberal, implantada en
el servicio publico federal brasilefio. Esta tesis tiene por objetivo general analizar y
describir el impacto de la organizacion del trabajo de la UFG (Universidade Federal de
Goias) en la salud de sus empleados, los cuales son atendidos por el programa
“Saudavelmente” (SDM), asi como los siguientes objetivos especificos: (i) presentar el
organograma de pesquisas en Sicodinamica del Trabajo (PDT) disponiendo a la
comunidad académica en el periodo de 2004-2014, en el portal de periddicos de la
“Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior” — CAPES/Ministerio
de la Educacién (MEC); (ii) analizar y presentar la forma como un determinado grupo
de trabajadores del servicio publico, con diversas situaciones en el contexto de la
organizacion del trabajo, se organizan para darle una salida al sufrimiento proveniente
del trabajo, y (iii) presentar el impacto de la organizaciéon del trabajo en la salud del
trabajador, cuyo proceso puede llevarlo a la idea suicida e intentos de suicidio. El
abordaje tedrico-metodolégico fue la Sicodinamica y Clinica del Trabajo desarrollado
por Dejours. Se desarrollaron dos estudios: estudio | — analisis documental (documentos
del programa Saudavelmente) y estudio Il — discusion colectiva entre los empleados
investigados por un duo de clinicos pesquisadores. Se realizaron ocho sesiones, con
seis (6) técnicos administrativos. Cada encuentro duré dos horas. Los resultados del
analisis de datos fueron interpretados de acuerdo a la metodologia dejouriana y se
anotaron, como resultados en el estudio |, las siguientes quejas: diagndstico siquiatrico;
quejas siquiatricas comportamentales; diagndstico clinico. Las hipétesis diagnosticadas
por los sicologos y siquiatras se anotaron de acuerdo al DSM IV y CID 10, transtornos
de humor; transtornos reactivos; dependencia quimica; transtornos de ansiedad y otros
diagnosticos siquiatricos. En el estudio I, los datos revelaron: que la organizacion del
trabajo interfiere en el rendimento del empleado, causando sufrimiento y placer; el ritmo
de trabajo es excesivo; las tareas se cumplen con presion; existe rigidez en el
cumplimiento de las normas. El organograma del personal no es suficiente para la
demanda de trabajo. Ese proceso establecié estrategias defensivas — enfrentamiento,
transformando el funcionamiento siquico del empleado y alterando sus formas de
existencia, incorporandose no sélo en el trabajo, pero también en la vida privada y
familiar. La banalizacion y la negacion del sufrimiento se manifestaron en las estrategias
colectivas de defensa, y, aun, en las estrategias individuales de enfrentamiento,
mobilizadas delante del miedo y de la amenaza de la propia integridad fisica y siquica,
en un contexto de relaciones sociales de dominacion. Hubo ideas suicidas e intentos de
suicidio.

Palabras-clave: Clinica Sicodinamica del Trabajo. Organizacion del trabajo.
Mobilizacién subjetiva. Programa Saudavelmente — UFG.



RESUME

Les transformations souffertes dans les derniéres décennies, qui aboutirent dans la
scéne actuelle travailliste, courantes de la crise de production et du maintien de la forme
d’accumulation capitaliste, déterminent les conditions dans le marché de travail. Dans
cette conjoncture de mondialisation et de globalisation du capital, on a une diminution
de l'instigation a la politique publique dans le domaine de la psychiatrie sociale et de la
médecine du travail. Ainsi, on augmenta le nombre d’enregistrements de I'Organisation
Mondiale de la Santé (OMS) et de I'Organisation Internationale du Travail (OIT), par
rapport aux maladies et morts liées au travail. En effet, c’est possible d’affirmer qu’a
partir du travail, des personnes sont en train de tomber malades et de mourir. Le
processus travailliste des employés des institutions fédérales d’enseignement supérieur
souffrit avec cette prémisse capitaliste néolibérale, implantée dans le service public
fédéral brésilien. Cette thése a le but général d’analyser et de décrire I'impact de
I'organisation du travail de I'Université Fédérale de Goias (UFG) dans la santé de ses
employés, lesquels sont servis par le programme Saudavelmente («Salutairementy)
(SDM), ainsi comme les buts spécifiques suivants: (i) présenter le cadre de recherche
en Psychodynamique du Travail (PDT) disponible a la communauté académique
pendant la période de 2004 a 2014, sur le portail de périodiques de la Coordination de
Perfectionnement de Personnel de Niveau Supérieur — CAPES/Ministere de 'Education
(MEC); (ii) analyser et présenter la facon avec laquelle un groupe déterminé de
travailleurs du service public, avec diverses situations dans le contexte de I'organisation
du travail, s’organise pour résoudre la souffrance advenue du travail, et (iii) présenter
I'impact de 'organisation du travail dans la santé du travailleur, dont le processus peut
le mener a lidéation suicide et a des tentatives de suicide. L’approche théorique-
méthodologique fut la Psychodynamique et Clinique du Travail, développée par Dejours.
On développa deux études: étude | — analyse des documents du programme
Saudavelmente, et étude Il — discussion collective parmi les employés recherchés par
une paire de cliniciens chercheurs. On fit 08 sessions, avec six techniciens
administratifs. Chaque rencontre dura deux heures. Les résultats de I'analyse de
données furent interprétés selon la méthodologie déjourienne et furent pointées, comme
résultats dans I'étude |, les plaintes suivantes: diagnostic psychiatrique; des plaintes
psychiatriques comportementales; diagnostic clinique. Les hypothéses diagnostiquées
par les psychologues et psychiatres eurent lieu selon de DSM IV et le CID 10, troubles
d’humeur; troubles réactifs; dépendance chimique; troubles anxieux et d’autres
diagnostics psychiatriques. Dans I'étude I, les données dévoilérent que: I'organisation
du travail interfére dans la performance de 'employé, en causant de la souffrance et du
plaisir; le rythme de travail est excessif; les taches sont accomplies avec pression; il y a
de la rigidité dans 'accomplissement des normes. Le cadre de personnel n'est pas
suffisant pour la demande de travail. Ce processus établit des stratégies défensives —
affrontement -, en transformant le fonctionnement psychique de I'employé et en
modifiant ses formes d’existence, en s’incorporant non seulement dans le travail, mais
aussi dans la vie privée et familiale. La banalisation et la négation de la souffrance se
manifesterent dans les stratégies collectives de défense, et encore, dans les stratégies
individuelles d’affrontement, mobilisées devant la peur et la menace de la propre
intégrité physique et psychique, dans un contexte de rapports sociaux de domination. Il
y eut des idéations suicides et des tentatives de suicide.

Mots-clés: Clinique Psychodynamique du Travail. Organisation du travail. Mobilisation
subjective. Programme Saudavelmente — UFG.
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APRESENTAGCAO

A escolha do objeto de estudo e da problematica dessa tese foi estabelecida a
partir da minha insergcdo como servidora no programa de saude mental de uma IES
publica, em que, no contexto de um processo de capacitagao para trabalhar com
saude mental, tive a oportunidade de estudar Le Guillant e Dejours. Assim, como
pesquisadora, busquei compreender de que modo a organizagao do trabalho impacta
a saude dos seus trabalhadores.

E perceptivel que, no mundo atual, o trabalho tem-se modificado e varios
pesquisadores investigam esses fatores de transformagéo do trabalho, visto que, a
partir dele, tem-se constatado o adoecimento, e até mesmo a morte, de pessoas.
Aumentou o numero de registros da Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2013), da
Organizacéo Internacional do Trabalho (OIT, 2013) de doengas e mortes relacionadas
ao trabalho (ONU, 2013).

Em 2001, o World Health Organization afirmava que os problemas de saude
mental respondem por 12% da carga mundial de doengas. No Brasil, o Ministério da
Saude estima que 3% da populagao apresentam Transtornos Mentais (TM) severos,
demandando cuidado especializado continuado e intensivo, oferecido pelos Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS).

As transformag¢des no mundo do trabalho, decorrentes da crise de producgéo e
manutencio na forma de acumulacéo capitalista das ultimas décadas, determinam as
condigdes no mercado de trabalho. Os trabalhadores do sistema capitalista ficaram a
mercé das oscilagbes da forma de gestdo do mundo do trabalho, a saber, aumento na
situacao de vulnerabilidade social, aumento da precarizacdo das condi¢cdes de
trabalho, desregulamentacao de direitos trabalhistas e flexibilizagao do trabalho no
modelo neoliberal (BOSI, 2011).

Essas transformac¢des no cenario trabalhista atingem, sem distingéo, todas as
categorias profissionais ao longo do processo sécio-historico do capitalismo, o que é
potencializado pela globalizagdo. Esses aspectos sao tdo exacerbados que tém
causado o adoecimento dos trabalhadores e, em alguns casos, a morte. Além disso,
a natureza destas doengas vem se alterando rapidamente: as mudangas tecnolégicas
e sociais, aliadas as condi¢gées da economia mundial, agravam os atuais perigos para
a saude e geram fatores de risco (GUIMARAES e ROCHA, 2008).
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Para o desejavel entendimento do que se pretende, faz-se necessario, antes,
apresentar o que se compreende por “trabalho” na presente tese. A palavra “trabalho”
teria origem do latim tripalium, que era um “instrumento formado por trés estacas para
manter presos bois ou cavalos dificeis de ferrar”, além do conceito de “pena ou
servidao do homem a natureza” (CARMO, 1997, p. 16). Do sentido de esforco para a
sobrevivéncia, o trabalho transformou-se em produtividade e ocupagdo (MACEDO e
PIRES, 2006).

Bianchi (2013) e Nascimento (2012), no mesmo sentido, afirmam que a origem
da palavra trabalho vem do o latim ftripaliare, que significa martirizar com o tripalium
(instrumento de prender cavalos ariscos no processo de ferrar, como acima dito). No
latim vulgar, foi adaptada para “pena ou serviddo do homem a natureza”.

No grego, alguns nomes sdo usados para ag¢des que se agrupam sob o
significado do trabalho: érgon: produto de uma virtude, uma potencialidade velada
que leva ao éxito; poiein: trabalho técnico do artesao que busca a fabricacdo de um
objeto destinado a satisfazer uma necessidade de natureza social
(PORTOEDITORA, 2010).

Segundo alguns historiadores, o trabalho foi instituido inicialmente como um
castigo ou como uma dor. A palavra teria surgido no sentido de tortura, no latim
tripaliare, torturar com tripalium, maquina de trés pontas, reafirmando a primeira ideia
exposta acerca da origem do vocabulo.

A etimologia admitida para o vocabulo trabalho € a do latim trabs, trabis, viga,
de onde se originou inicialmente um tipo trabare, que deu no castelhano trabar, que,
etimologicamente, significa obstruir o caminho por meio de uma viga e, logo depois,
outro tipo diminutivo de trabaculare, que produziu “trabalhar”.

No entanto, o que sempre se disse e comumente se compreendeu a respeito
do significado do trabalho, como atividade humana, é que ele representava um
esforco, um cansacgo, uma pena e, até, um castigo. Sociologicamente esse era o
sentido, sabendo-se que o trabalho era “coisa” de escravos, os quais, no fundo,
pagavam seu sustento com o “suor de seus rostos”. Escravos e servos eram o0s que
podiam dedicar-se ao trabalho que, nas origens, eram sempre pesados (FERRARI,
1998).

O conceito juridico de trabalho supde que este se apresente como objeto de
uma prestagdo devida ou realizada por um sujeito em favor de outro. Tal ocorre

quando: a) uma atividade humana é desenvolvida pela prépria pessoa fisica; b) essa
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atividade se destina a criagdo de um bem materialmente avaliavel; c) surja de relagao
por meio da qual um sujeito presta, ou se obriga a prestar, a propria forga de trabalho
em favor de outro sujeito, em troca de uma retribuicido (MARANHAO, CARVALHO e
CORRADO, 1993).

Para Furquim (2001), trabalho em sentido geral é todo esforgo fisico ou
intelectual com o objetivo de realizar alguma coisa. Cesarino Junior (1970) conceitua
o trabalho como a aplicagao da atividade humana a producéo de bens e servigos em
proveito de outrem, que o remunera.

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2000) considerou como

trabalho em atividade econdémica o exercicio de:

a) Ocupacao remunerada, em dinheiro, produtos, mercadorias ou
beneficios (moradia, alimentagédo, roupas etc.) na producéo de bens e
Servigos;

b) Ocupacéo remunerada em dinheiro ou beneficio (moradia, alimentacao,
roupas etc.) no servigo doméstico;

c) Ocupagdo sem remuneragdo na produgdo de bens e servigos,
desenvolvida durante pelo menos uma hora na semana:

* Em ajuda a membro da unidade domiciliar que tivesse trabalho como:
empregado na produgcdo de bens primarios (que compreende as
atividades da agricultura, silvicultura, pecuaria, extracdo vegetal ou
mineral, caca, pesca e piscicultura), conta prépria ou empregador;

* Em ajuda a instituigao religiosa, beneficente ou de cooperativismo;

» Como aprendiz ou estagiario.

d) Ocupacéo desenvolvida durante pelo menos uma hora na semana:

* na produgcdao de bens do ramo que compreende as atividades da
agricultura, silvicultura, pecuaria, extragdo vegetal, pesca e
piscicultura, destinados a proépria alimentagcao ou de, pelo menos, um
membro da unidade familiar;

* na construcdo de edificios, estradas privativas, pogos e outras
benfeitorias (exceto as obras destinadas unicamente a reforma) para o
proprio uso ou de, pelo menos, um membro da unidade familiar.

Além da origem controversa, percebe-se que a palavra ‘trabalho’ transita entre
significados negativos e positivos, com ou ndo uma finalidade especifica.

Atualmente, a palavra trabalho tem significados multiplos e algumas
orientagdes: (i) emprego (um contrato de troca entre partes com especificagcdo do que
fazer e qual remuneracao receber ou uma ocupacgao individual com um conjunto de
atividades remuneradas em sistema econdmico organizado, de acordo com Morim,
2008); (ii) carreira, a sequéncia de atividades de um individuo que traz aumento de
salario, de prestigio e de status; ou (iii) um chamado (uma vocacéo a ser cumprida

que leve a um beneficio maior para a sociedade).
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A nocéao de trabalho é fundamental para se compreender o que é cultura, que
pode ser concebida como a transformacédo que o homem exerce sobre a natureza.
Entretanto, o mundo cultural é um sistema de significados mais amplos,
estabelecidos por diversas areas do conhecimento. Segundo Drews (2013), a
historia da cultura do trabalho é constituida pelo homem, que representa o mundo
por meio do pensamento, expressando-o pela linguagem simbdlica. De fato, a
linguagem substitui as coisas por simbolos, como palavras, por exemplo. O trabalho
€, ainda, condicdo de liberdade, mas nao em situacdo de exploracdo em que se €
obrigado a trabalhar em condi¢cbes inadequadas a sua humanizagao. Por meio do
trabalho o homem instaura relagdes sociais, cria modelos de comportamento,
instituicbes e saberes. O aperfeicoamento dessas agdes, no entanto, sé é possivel
pela transmissdo dos conhecimentos adquiridos/trocados através das geragdes.
Com efeito, é a educagao que mantém viva a memaéria de um povo e da condigdes
para sua sobrevivéncia (PECANHA, 2009).

Aliado ao contexto cultural acima explanado ha, ainda, o aparato legal
decorrente dessas dindmicas e transformacdes sociais. Nesse cenario, as normas e
leis do trabalho no Brasil tiveram seu momento mais significativo no governo de
Getulio Vargas, quando se criou a CLT — Consolidacao das Leis Trabalhistas e foram
instituidos o salario minimo, a carteira de trabalho, o décimo terceiro salario, o FGTS,
a aposentadoria, o direito a férias e outras conquistas, com vistas a atender as
necessidades dos trabalhadores e de suas familias (COUTO, 2008).

Atualmente, no entanto, o sistema trabalhista no Brasil apresenta poucas
mudangas significativas e presencia-se uma enorme dificuldade para empregadores
e empregados formatarem contratos de trabalho adequados a cada tipo de situagao e
necessidade.

Outro movimento significativo para a historia e a cultura do trabalho no Brasil
foi a inclusdo da mulher no mercado a partir de 1970 (PROBST, 2015, p. 2), ideia
impulsionada pela Revolugdo Industrial, na segunda metade do século XIX. Este
avanco no Brasil vem aumentando de forma consistente e significativa nas ultimas
décadas, o que tem impacto direto no conceito de trabalho delineado pela
Psicodindmica do Trabalho, que o define como atividade coordenada de homens e
mulheres para responder ao que nao estd posto pela organizacdo prescrita do
trabalho (LANCMAN; SZNELWAR, 2004).
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Com efeito, as relagdes sociais de classe e género permeiam as negociacoes
cotidianas de afirmacao da vida e, portanto, do trabalho e da saude. Os
constrangimentos vivenciados no cotidiano diferem segundo o género, traduzindo-se
em diferencas na tolerancia ao meio. Sao aspectos contemplados no ambito das
analises das relagdes trabalho-saude (BRITO et al., 2012).

No intuito garantir a liberdade e o respeito as condigdes de trabalho, entre
outros temas, diversos instrumentos internacionais foram pactuados a partir do final
da primeira metade do século XX. A Conferéncia Geral da Organizac&o Internacional
do Trabalho, reunida na Filadélfia, em sua vigésima sexta sessao, adota, em 10 de
maio de 1944, a Declaragao sobre os Fins e Objetivos da OIT e os principios que
devem inspirar a politica dos seus membros; dentre eles, destaca-se: o trabalho néo
€ uma mercadoria.

Em atencgao a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos, de 10.12.1948, foi
lavrada em Roma, em 04.11.1950, a Convencédo sobre a Protecdo dos Direitos
Humanos e das Liberdades Fundamentais. Seu art. 4.1 prescreve que ninguém
podera ser submetido a escravidao ou servidao.

A Carta Social Europeia, aprovada em Turim, em 18.10.1961, reconhece aos
seus signatarios e Membros do Conselho da Europa o exercicio efetivo da tutela do
seguinte principio: toda pessoa deve ter a possibilidade de ganhar sua vida mediante
um trabalho livremente empreendido.

Outro instrumento de repudio a escraviddo e serviddo é a Convencao
Americana sobre Direitos Humanos — Pacto de Sdo José da Costa Rica, de 22.11.
1969 —, que em seu artigo 6° expressa:

1) Ninguém pode ser submetido a escraviddo ou a servidao, e tanto estas
como o trafico de escravos e o trafico de mulheres sédo proibidos em todas
as suas formas;

2) Ninguém deve ser constrangido a executar trabalho forgado ou
obrigatério.

Dados da Organizagéo Internacional do Trabalho — OIT (2013) apontam 2,3
milhdes de mortes de trabalhadores por ano, que tiveram como causa algum tipo de
doenca decorrente das atividades laborais. No relatério A Prevencdo das
Enfermidades Profissionais, relata-se que cerca de 2 milhdes de mortes devem-se ao
desenvolvimento de enfermidades e 321 mil s&o resultado de acidentes — cerca de

uma morte por acidente para cada seis mortes por doenga (SCHMIDT, 2010).
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De acordo com a OIT (2010), estima-se, anualmente, o surgimento de mais de
160 milhdes de casos de doengas relacionadas ao trabalho. Isso significa que 2% da
populagdo mundial, em média, por ano, sdo acometidos por algum tipo de
enfermidade decorrente da atividade laboral. Entre as doengas que mais geram
mortes de trabalhadores estdo as que afetam pulmao, musculos e ossos e os
transtornos mentais (SCHMIDT, 2010).

As doengas laborais, ou enfermidades profissionais, segundo nomenclatura da
OIT (2011), s&o resultados da exposicdo do trabalhador a algum fator de risco
relacionado a atividade que exerce. O reconhecimento da origem laboral requer que
se estabelegca uma relagdo causal entre a doenga e a exposi¢ao do trabalhador a
determinados agentes perigosos no local de trabalho (OIT, 2013).

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS, 2013), as doencgas e
transtornos mentais afetam mais de 400 milhdes de pessoas em todo o mundo.
Também apontam que mais de 10% dos casos de incapacidade por perda de
movimentos s&o ligados ao trabalho por problemas em nervos, tenddes, musculos
e estruturas de suporte do corpo, como a coluna. De acordo com a Organizagao
das Nacgbes Unidas (ONU, 2013), entre 75% e 85% das pessoas sofrem desses
males e ndo tém acesso a tratamento adequado, além dos acidentes mortais (OMS,
2013).

No Brasil, a estimativa da OIT é a de que mais de 6,6 milhdes de trabalhadores
estejam expostos a particulas de pé de silica (matéria-prima do vidro e um dos
componentes do cimento), por exemplo, o que leva a pneumoconiose, gerada pela
inalagdo de poeira — resultando em falta de ar, redug&o da elasticidade do tecido
pulmonar e possivel faléncia respiratéria. Essa doenca € uma das que mais
preocupa a organizagao, por ser frequente em paises em desenvolvimento, onde o
setor industrial estd em expansao e as areas de saude e trabalho ainda em fragil
articulacao (OIT, 2013).

No que diz respeito aos afastamentos por beneficios acidentarios no Brasil,
segundo o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), cerca de 12.235 mil s&o por
problemas mentais ou comportamentais. A depressao e reagdes ao estresse grave
e transtornos de adaptacao estao no topo, com mais de 7 mil casos (BRASIL, 2015).
Os quadros 1, 2 e 3 evidenciam a problematica no espaco laboral, embora haja uma

leve queda dos numeros ao longo dos periodos englobados.



Quadro 1 — Afastamento por beneficios acidentarios — INSS 2014.
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Auxilio-doencga acidentario 2012 2013 2014
1. Lesdes, envenenamento e algumas

outras consequéncias de causas externas 196.548 194.755 181.602
2. Doencgas do sistema osteomuscular e do

tecido conjuntivo 81.145 79.999 71.038
3. Transtornos mentais e comportamentais 12.139 13.187 12.235
4. Doengas do Sistema Nervoso 6.714 6.874 6.176
5. Neoplasias (Tumores) 768 748 639

Fonte: Elaborado pela autora, 2016, com base em Brasil 2015.

De acordo com os dados, ha uma pequena queda nos numeros, 0s quais remetem
para as estratégias de prevengédo desenvolvidas pela a articulagao interinstitucional da
sociedade civil e instituicdes publicas e privadas que trabalham a prevencao.

A auséncia de prevengao adequada contra essas doengas tem efeitos negativos
sobre os trabalhadores, as familias e, especialmente, sobre os sistemas previdenciarios,
informou o relatorio da OIT (2014). Estima-se que, por causa dessa situagdo, sejam
gerados em todo o mundo encargos financeiros de cerca de US$ 2,8 trilhdes anuais,
aproximadamente 4% do Produto Interno Bruto (PIB) mundial, que supera US$ 70
trilhdes, segundo dados do Banco Mundial (FONSECA e CARLOTTO, 2011).

Quadro 2 — Principais afastamentos por transtornos — INSS 2014.

1 | Reagdes ao stress grave e transtornos de adaptag&o 3.660 | 30%
2 | Episddios depressivos 3.428 | 28%
3 | Outros transtornos ansiosos 2.411 | 20%
4 | Transtorno depressivo recorrente 1.087 | 9%
5 | Transtorno afetivo bipolar 504 | 4%
6 | Transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool | 236 | 2%
7 | Transtornos fobico-ansiosos 156 | 1%
8 Tre’an_stornos mentais e comportaAme.ntais .devifjo ao uso de 124 | 19%
multiplas drogas e de outras substancias psicoativas
9 | Esquizofrenia 94 --
10 | Psicose ndo organica ndo especificada 7 -
11 Transtornos mentais e cqmportamentais devido ao uso de | g2 —
outros estimulantes, inclusive cafeina

Fonte: Elaborado pela autora, 2016, com base em Brasil 2015.



Quadro 3 — Acidentes de trabalho no Brasil.

25

Ano | Total de acidentes A:ii:i(zr;tses g:i(tjr(;?;?: Doencas Mortes
2012 546.222 426.284 103.040 16.898 2.768
2013 563.704 434.339 112.183 17.182 2.841
2014 559.061 427.939 115.551 15.571 2.783

Fonte: Elaborado pela autora, 2016, com base em Brasil 2015.

Conclui-se, assim, que as doengas profissionais ou relacionadas a atividade
profissional sdo fonte de sofrimento, de perdas e permanecem, em grande medida,
invisiveis. Ainda que breve a enumeracgao de doencas profissionais acima apresentada,
ela traga um quadro desolador da magnitude do problema. Para a OIT (2013), a solug&o
passa pela adocdo de medidas de prevencéao, levando em conta desafios recentes,
resultantes de novas tecnologias e mudangas sociais no mundo do trabalho.

Nesse sentido, a OIT (2013) mencionou um sistema de registro e notificagcao
que integre seguridade e saude; a gestdo e a avaliagdo de riscos; a melhora da
colaboragdo entre as instituicbes para que haja prevencdo das enfermidades
profissionais por meio da atuagdo dos profissionais de inspecédo do trabalho, entre
outros apontamentos.

Em um recorte menor, em diregdo ao objeto desta tese, varios estudos
(OLIVEIRA, 2000; RESENDE, 2005; MANCEBO; MAUES; CHAVES, 2006; BOSI,
2007; SGUISSARDI; FRANCO; MOROSINI, 2005; SGUISSARDI, 2008; RAMOS,
2012) que investigaram o impacto das transformacgdes nas IFES, com base na logica
de mercado, apresentam resultados que solicitam maiores investigagdes sobre as
consequéncias deletérias desse contexto para a saude do docente, servidores
técnicos e discentes.

Ainda, estudos desenvolvidos mediante o uso da abordagem da psicodinamica
do trabalho na area de educagéao do ensino superior (MENDES et al., 2006; MENDES;
CHAVES; SANTOS, 2007; MACEDO, 2010; PEREZ; MERLO, 2010; TRAESEL;
ITAQUY, 2010; VILELA, 2010; NASCIMENTO; VIEIRA; ARAUJO, 2012; FLEURY,
2013; MACEDO, 2013; GHIZONI, 2014; LAVNCHICHA, 2015; MACEDO 2015a,
2015b) indicam que as vivéncias de sofrimento aparecem por meio de sentimentos de
angustia, medo, insatisfagdo, sufocamento, estresse, esgotamento, ansiedade,

depressao e fadiga.
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Sendo assim, trata-se de um tema interdisciplinar (da administragao,
fisioterapia, ergonomia, terapia ocupacional, direito, medicina do trabalho, psiquiatria,
assisténcia social, psicologia e outras disciplinas). O presente estudo, alinhado a essa
preocupacgao, buscara, na area da psicologia, analisar e descrever o impacto da
organizacao do trabalho da UFG (Universidade Federal de Goias) na saude de seus
servidores atendidos no programa Saudavelmente (SDM) entre 2003 e 2013;
apresentar o quadro de pesquisas em Psicodinamica do Trabalho (PDT) publicadas
entre os anos de 2004 e 2014 no Portal CAPES/MEC e discutir de que forma um
determinado grupo de trabalhadores do servigo publico, no Brasil, com as diversas
situagdes no contexto da organizagao do trabalho, organizam-se para resolvé-las.

Desse modo, a organizagdo, as condicbes e as relagdes do trabalho,
consequentemente, influenciam as vivéncias de prazer e sofrimento dos servidores
das Instituicdes de Ensino Superior (IES) e, assim, constituem objeto de estudo desta
pesquisa.

A UFG é uma instituicdo de ensino superior que compde esse cenario. A forma
como ela respondeu e ainda busca responder as exigéncias do mundo do trabalho,
no contexto do servico publico, parece influenciar suas atividades e resultados
laborais. Consequentemente, a organizagao do trabalho impacta o servidor técnico
administrativo, fatores que favorecem a pesquisa acerca dessa organizagao. A gestao
da universidade representa um papel essencial nessa conjuntura.

Assim, essa tese busca pesquisar a saude mental dos servidores da UFG,
usuarios do Programa Saudavelmente, pautando na abordagem da Clinica
Psicodinamica do Trabalho. O estudo esta estruturado em trés partes. A primeira parte
€ composta por trés capitulos que trazem uma revisdo tedrica com as seguintes
abordagens:

Capitulo 1 — A saude mental e o trabalho: discorre sobre o conceito de saude
mental; o histérico da loucura; a reforma psiquiatrica no Brasil; o sistema unico de
saude e faz um breve historico sobre o trabalho, sua histéria e sua cultura e os fatores
relacionados ao processo de trabalho que podem ser determinantes para o desgaste
da saude, resultando em doencgas.

Capitulo 2 - A Clinica Psicodinamica do Trabalho: esse capitulo
contextualiza a Psicodinamica e Clinica do Trabalho ao apresentar seus conceitos,

suas categorias e o sentido do trabalho.
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Capitulo 3 — a UFG e a PRO-REITORIA DE ASSUNTOS DA COMUNIDADE
UNIVERSITARIA (PROCOM): neste capitulo é apresentada a UFG no aspecto da
gestdo, administragdo e Orgdos centrais; mostra-se a evolugdo do numero de
discentes, docentes e técnicos administrativos da IES e apresenta-se a Pro-Reitora
de Assuntos da Comunidade Universitaria.

A segunda parte é composta pelo Capitulo 4 — Delineamento metodolégico
do estudo, o qual descreve a metodologia da psicodinamica e clinica do trabalho.

A terceira parte € composta pelo Capitulo 5 — trés artigos cientificos trazendo
os resultados da pesquisa, 0s quais sao apresentados a seguir:

Artigo 1 — Pesquisas em psicodinamica do trabalho disponibilizadas no
periodo de 2004 a 2014 no portal CAPES/MEC, que apresenta o quadro de
pesquisas em Psicodindmica do Trabalho (PDT) disponibilizado a comunidade
académica no periodo de 2004 a 2014, no Portal de Periddicos da Coordenacéao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES/Ministério da Educagéao
(MEC). O presente estudo & de carater descritivo com analise bibliométrica. Foi
publicado em maio de 2015 na versao em inglés (vide apéndice) no Business and
Management Review (BMR), aqui apresentado em portugués para facilitar a
compreensao da tese.

Artigo 2 - O sofrimento psiquico no servigo publico federal: a
contribui¢ao da Clinica Psicodindmica do Trabalho. Este artigo analisa o impacto
da organizacdo do trabalho na saude do servidor, cujo processo pode leva-lo a
ideagado suicida e a tentativas de suicidio. O estudo aconteceu na abordagem e
metodologia de Christophe Dejours — psicodinamica e clinica do trabalho. Foram
realizadas oito sessdes coletivas, com seis participantes do Programa Saudavelmente
da UFG. A analise dos dados deu-se por meio da escuta dos pesquisados, concluindo
que a organizacao do trabalho adoece e pode levar o “ser-vi-dor” ao suicidio. Artigo
submetido em fevereiro de 2016 no VII CBPOT - Congresso Brasileiro de Psicologia
Organizacional do Trabalho, aceito, aguardando publicagao.

Artigo 3 - A mobilizagdo subjetiva dos usuarios do programa
Saudavelmente da UFG (2003-2013). Este estudo teve por objetivo central analisar
as articulacdes entre saude mental e trabalho, mais especificamente a dindmica da
mobilizacdo subjetiva nas vivéncias de prazer-sofrimento dos servidores técnicos
administrativos de uma instituicdo federal de ensino superior (IFES). Também se

considerou como um dos resultados desta tese. A metodologia usada foi
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psicodinamica e clinica do trabalho desenvolvida por Dejours. Foram realizados dois
estudos: estudo | — em que foi realizado levantamento documental para estabelecer a
demanda; estudo Il — realizagao de oito sessdes coletivas com seis participantes do
Programa Saudavelmente (SDM), igualmente utilizadas na obtengdo do resultado
apresentado no artigo 2. Os resultados obtidos apontaram para o impacto da
organizacao do trabalho na saude do trabalhador, a mobilizagao subjetiva frente ao
sofrimento e a contribuigdo do programa Saudavelmente na saude desse trabalhador.

A discussdo e as consideragdes finais desta tese enfocam as principais
contribuigdes para o tema estudado, descreve seus limites e sugere ampliacdo do
estudo. Ao responder as questdes norteadoras da presente pesquisa, esta sustenta a

tese que defende.



PARTE 1

CAPITULO 1 — A SAUDE MENTAL E O TRABALHO

Na perspectiva da fundamentacgao tedrica desta tese, vé-se que o estudo das
inter-relacées que permeiam a saude mental e o trabalho é abrangente por se situar
no campo de atuagao de varias disciplinas, entre elas psicodinamica, psicologia social,
psiquiatria, sociologia e outras, visto que estudam as condi¢des, as organizagdes e 0s
processos de trabalho, nos quais residem as influéncias fundamentais sobre a saude
mental do trabalhador.

Diversos autores afirmam que o trabalho pode ser um desencadeador de saude
ou de doenca, de bem-estar e de prazer, e, até mesmo, de desestruturacido mental e
loucura (ANDRE e DUARTE, 1999; DEJOURS, 1987; LUNARDI e LUNARDI FILHO,
1999; PATRICIO, 1995; RAMOS, 1997).

Seligmann-Silva (1993) enuncia algumas das situagdes diretamente
relacionadas a esta influéncia de condi¢des e praticas organizacionais sobre a saude
mental no trabalho: riscos de acidentes e doencas, ritmo intenso, jornadas extensas,
isolamento, proibi¢cdes, formas de controle e avaliagbes desenvolvidas na organizagao
e na hierarquia.

Nesse sentido, “a pratica laboral depende da relagdo estabelecida entre o
individuo e o trabalho, podendo ser vivenciada como indesejada labuta penosa e
humilhante”, ou, ao contrario, “algo que da sentido a vida, que eleva o status, define a
identidade pessoal e impulsiona o crescimento humano” (RODRIGUES, 1991 apud
MIGOTT, 2001, p. 30).

Para Souza (2012), a compreensao da relagdo entre saude mental e trabalho
tem sido objeto de investigagao ha varios anos, com destaque nas décadas de 1940-
1950, na Franga, com os estudos sobre psicopatologia do trabalho de Lé Guillant,
Sivadon e Leroy. Foi nesse periodo que, no Brasil, houve o fortalecimento dos
movimentos e das reivindicagdes operarias, buscando desenvolver ag¢des para a
melhoria das condigbes de vida dos trabalhadores, sendo criados programas de
resisténcia, como a institucionalizagdo da Medicina do Trabalho (1946), da

Previdéncia Social (1945) e dos Comités de Higiene e Segurancga no Trabalho (1947).
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E importante assinalar, ainda, a transformacado da psiquiatria no periodo entre
as duas grandes guerras, apos 0 seu encontro com a psicanalise, dividindo-se entre
aqueles que aderiram e os que criticaram a incorporacao da teoria freudiana a pratica
psiquiatrica. A partir das necessidades impostas pela Il Guerra, houve mudancgas
cruciais em torno das reflexdes a respeito do trabalho: as exigéncias de adaptacéao e
de readaptacao ao sistema produtivo.

Outra questdo fundamental concerne as novas interrogacdes a respeito do
papel do trabalho na génese da doenga mental, mas também na integracdo dos
individuos (principalmente dos pacientes psiquiatricos) a vida social. A busca de
respostas a tais interrogagdes levou ao surgimento de novas formas de compreensao
e de tratamento da doenga mental, cujos expoentes mais importantes s&o os ja citados
Paul Sivadon e Louis Le Guillant (LIMA, 1998).

Lima (1998, p. 79) afirma que:

A contribuicdo maior de Sivadon para o campo da saude mental no trabalho
foi a sistematizacdo de uma nova forma de abordar o doente mental: a
ergoterapia. Através dessa abordagem, o trabalho passa a ser "reconhecido
especialmente pelo seu valor de integragéo social" (Veil, 1985, p. 14). Mas foi
também Sivadon que empregou pela primeira vez o termo "psicopatologia do
trabalho". Ou seja, apesar de ter dedicado grande parte dos seus esforgos a
compreensao do valor terapéutico do trabalho no tratamento de doentes
mentais, ele foi capaz de "reconhecer o trabalhador no doente mental” (Veil,
1985, p. 14), ao constatar o potencial patogénico de certas formas de
organizagao do trabalho. No artigo em que nomeou a nova disciplina que
emergia das transformacdes do pds-guerra, Sivadon percorre todo este
caminho que vai do trabalho como fonte de crescimento e evolugdo do
psiquismo humano até as formas perversas de organizacdo da atividade
laboral, gerando pressdes e conflitos insuperaveis e possibilitando a
emergéncia da doenca mental.

Louis Le Guillant — integrante da psiquiatria social francesa, juntamente com
Sivadon, expoente da psicopatologia do trabalho francés, apoia-se na corrente
marxista, principalmente em Georger Politzer. O que ele propde € um esbogo de uma
psicopatologia social, que busca nas transformacgdes sécio-historicas os elementos
essenciais para compreender a génese das doengas mentais, sem negar a presenca
de fatores organicos e psiquicos no adoecimento (LIMA, 1998).

Ancorado em Politzer (1968), Le Guillant (1984) concluiu que, para
compreender o0 psiquismo e seus disturbios, deve-se contemplar as condi¢des reais
de existéncia dos individuos, suas formas concretas de trabalho e o sentido que tudo

isso tem para o sujeito, abarcando, entdo, tanto a perspectiva objetiva quanto a
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subjetiva do fato psiquico. Le Guillant articula condi¢cdes sociais, condicbes de
trabalho e fatos clinicos. Ele admite a relagao entre certos disturbios psiquicos e certas
situagdes de trabalho, apesar de constatar a grande dificuldade de se compreender
concretamente como se da a passagem entre uma situagdo vivida e uma desordem
de espirito (NASSIF, 2002).

A partir das reflexdes de Sivadon e de Le Guillant, nasce a psicopatologia do
trabalho, abordagem esta que tenta compreender os impactos do trabalho na saude
mental e que estimula uma segunda vertente, a qual discute as possiveis
contribui¢cdes da teoria freudiana para este campo, sendo Christophe Dejours o seu
maior expoente.

Para Macédo e Bueno (2016a), a Psicodindmica do Trabalho é herdeira dos
estudos em psicopatologia do trabalho e da ergonomia desenvolvidos durante a
segunda metade do século XX. A autora afirma que, quanto a influéncia da psicanalise
sobre a Psicopatologia do Trabalho, é possivel percebé-la a partir da década de 1980
com os trabalhos de Christophe Dejours. Apesar de este ultimo descartar a psicanalise
como recurso para se compreender a relagcdo homem/trabalho, sempre recorreu aos
seus conceitos gerais ao tentar explica-la, propondo, a partir de 1992, a mudanga do

termo psicopatologia para Psicodinamica do Trabalho.

Essa disciplina — inicialmente denominada psicopatologia do trabalho — tem
por objeto e estudo clinico e tedrico da patologia mental decorrente do
trabalho. Fundada ao final da Il Guerra mundial por um grupo de médicos —
pesquisadores liderados por L. Le Guillant —, ela ganhou, h&a uns 15 anos, um
novo impulso que a levou recentemente a adotar a denominagéo de “andlise
psicodindmica nas situag¢des de trabalho”, ou, simplesmente, “Psicodindmica
do Trabalho”. Nesta evolugao da disciplina, a questdo do sofrimento passou
a ocupar uma posicao central. (DEJOURS, 2004a, p. 21).

Assim, Dejours chega ao Brasil quando da publicagao de seu livro em 1980.
Tratava-se de um ensaio intitulado “Trabalho: desgaste mental — um ensaio de
psicopatologia do trabalho”, publicado no Brasil sete anos depois com o titulo “Loucura
do trabalho: estudo de psicopatologia do Trabalho”. Em 1984, Dejours ajudou a
realizar o ‘I Coléquio Nacional de Psicopatologia do Trabalho’, no qual estiveram
presentes representantes de um amplo leque de tendéncias, contando, ainda, com
sindicalistas.

No ano seguinte, Dejours inicia a organizagado do Seminario Interdisciplinar de
Psicopatologia do Trabalho (1986-1987, publicado em 1988). Em 1990 o pesquisador



32

assumiu a dire¢ao do Laboratdrio de Psicologia do Trabalho do Conservatoire National
des arts et Mértiers — CNAM (Paris). Em portugués, é publicado o artigo “Itinerario
Tedrico em Psicopatologia do Trabalho” (1993).

Na sequéncia, é publicada a obra “Inteligéncia operaria e a organizagéo do
trabalho: a proposta do modelo japonés de produgao” a partir de sua participagdo em
um seminario sobre o0 modelo japonés do toyorismo, organizado em 1990 por Helena
Hirata. Em 1995, na Franga (1997 no Brasil), o pequeno, sintético e denso “O Fator
Humano” é langado pelo autor. Em seguida, em 1998, na Franga, 1999, no Brasil),
Dejours publicou o livro “A Banalizagdo da Injustica Social”’, entre outras inUmeras
obras.

Em sintese, sdo 30 anos de estudos voltados para a abordagem da
Psicodinamica do Trabalho e para a Clinica Psicodinamica do Trabalho. Trata-se de
uma abordagem tedrico-metodoldgica, na qual se trabalha a saude mental do
trabalhador, o que justifica direcionar toda a metodologia desta pesquisa para a

abordagem Clinica Psicodinamica do Trabalho.

1.1 O CONCEITO DE SAUDE MENTAL

Embora a World Health Organization/Organizagao Mundial de Saude (OMS)
alegue que ndo ha como se definir, convencionalmente, a saude mental, ha varias
afirmacgdes significativas sobre este conceito que podem contribuir para a melhor
compreensao de sua amplitude. A mesma organizag¢ao afirma que ela é uma condi¢ao
na qual o ser humano alcanga o que se denomina de ‘bem-estar integral’, que, a seu
turno, engloba as esferas orgéanica, psiquica, social e espiritual do sujeito; portanto,
nao diz respeito apenas a auséncia de enfermidades e fraquezas. A saude nao é
apenas auséncia de doenca, mas também o completo bem-estar bioldgico,
psicoldgico e social (OMS, 2002). Essa conceituagao adotada pela OMS em 1986 foi
estudada por Dejours (1994) e abre campo significativo para a compreensao dos
fatores psicossociais na vida moderna e, especialmente, no desempenho do
trabalhador e na cultura organizacional que impactam a saude do trabalho.

Tanto a saude fisica quanto a mental estdo condicionadas a circunstancias
pessoais e socioculturais. Com efeito, a persuasdo das relagcbes produtivas e a
capacidade de desenvolvimento e crescimento pessoal e social sdo circunstancias

recorrentes para a compreensao do conceito de saude mental:
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De acordo com estas perspectivas acumuladas, Liliana Magalhdes
Guimaraes (1992) aborda, criticamente, a insisténcia em padrdes cartesianos
da divisdo entre mente e corpo. Embora existam patologias em que as
alteragdes sdo predominantes nas fungdes mentais ou, ao contrario, com
predominio somatico, torna-se cada vez mais dificil estabelecer estas
diferengas no quadro das novas perspectivas analiticas acerca da interagéo
mente-corpo e sécio psicossomatico. Claudio Cohen e José Alvaro Marcolino
(1996), por sua vez, chamam a atengéo que o estudo da saude mental devera
reunir os diversos momentos da histéria individual e as varias dimensoées da
experiéncia pessoal, publica e sociocultural do paciente. (CARDOSO, 2001,
p. 66-67).

A partir deste conceito, o ser humano nao € mais tido como incapaz e destituido
de vontade. E agora visto em toda a sua personalidade, podendo haver limitacdes
parciais no seu campo de acdo, mas sem comprometer o seu convivio social,
cabendo-lhe participar das decisdes sobre o tratamento, ndo sendo consideradas
éticas as interven¢cdes em desacordo com a vontade do individuo (SELIGMANN-
SILVA, 1997).

Ainda na seara da saude mental, € preciso considerar que se trata de um
processo que expressa determinadas condi¢gdes da vida humana e determinada
capacidade dos individuos para o enfrentamento dos desafios, agressdes e conflitos
apresentados pela realidade na qual vivem. Com base nessa compreensao,
sofrimento psiquico e doenga mental podem ser tomados como processos
qualitativamente distintos (COSTA, 2002).

O sofrimento diz respeito a um conjunto de mal-estares que se caracteriza pela
dificuldade do sujeito em operar planos e definir sentidos para a vida, aliada a
sentimento de impoténcia e vazio, o “eu” sendo experimentado como coisa alheia.

Considerando a saude mental, as dificuldades em estabelecer a relacdo entre
determinadas formas de trabalho e sofrimento psiquico levaram, na curta historia
dessa area de estudos, ao surgimento de diferentes modos de investigar e
compreender o problema. De acordo com Lancman (2013), podem ser identificadas,
claramente, quatro amplas abordagens que envolvem o estudo da saude mental no
trabalho: as teorias sobre estresse; a Psicodindmica do Trabalho, de base
psicanalitica; a abordagem epidemioldgica e/ou diagnéstica e os estudos sobre
subjetividade e trabalho que se realizam numa perspectiva sdcio-historica, voltando-
se 0 objeto do presente estudo tdo somente para a abordagem Psicodindmica do

Trabalho de base psicanalitica.
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1.2 DESENVOLVIMENTO HISTORICO DA SAUDE MENTAL

A questao fundamental para um enfoque critico em saude mental consiste em
saber que abordagens de relagéo entre o trabalho e a loucura estdo atualmente em
movimento, considerando que essas abordagens sdo produzidas na construgao do
processo de Reforma Psiquiatrica, conferindo coeréncia histérica, conceitual e pratica
a intervengao no servico de saude mental e na implementacdo de uma politica de
saude que atue sobre a relagdo saude mental e trabalho.

Torre e Amarante (1984) afirmam que até o século XV nao havia a pratica de
internamento de individuos desviantes, como ocorreu na Idade Moderna quando da
reclusdo dos “anormais” em instituicdes fechadas de controle e vigilancia. Talvez a
primeira forma de exclusdo social de individuos considerados problematicos ou
marginais, na aurora renascentista, € a pratica de isolamento da lepra. Todavia, outros
processos histéricos ocorreram, deslocando a figura do leproso como personagem
maldito — e a rejeicdo que causou no imaginario social — para outras figuras sociais

qgue passam a significar este mesmo lugar depositario de mazelas e terrores:

Ao final da Idade Média, a lepra desaparece do mundo ocidental [...] Durante
séculos, essas extensdes pertencerdo ao desumano. [...] A partir da Alta
Idade Média, e até o final das Cruzadas, os leprosarios tinham multiplicado
por toda a superficie da Europa suas cidades malditas. (FOUCAULT, 1978,

p. 3).

Foucault inicia a obra Histoéria da Loucura (1978) referindo-se a uma pratica
de exclusado do leproso, que ja existia desde antes do século XV. Os leprosarios se
multiplicaram por toda a Europa, chegando aos milhares, e os espacos de
acolhimento (hospitais) a esses doentes s6 foram regulamentados por lei na Franga
no século XVII.

Ao final do século XVII, no entanto, uma estranha regressao da lepra
estabelece um vazio por toda parte nessas ‘cidades malditas’, “as margens da
comunidade, as portas das cidades”, isto é, a infecgdo regride e a doenga some do
horizonte social, deixando desabitados esses espacgos de exclusio.

As doencas venéreas, por sua vez, foram um mal que, diversamente da lepra,
“logo se tornou cousa médica, inteiramente do ambito do médico” (FOUCAULT, 1978,

p. 8), surgindo muitos tipos de tratamento, e sob a influéncia do modo do internamento
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do século XVII, a doenga venérea se integrou, ao lado da loucura, a um espag¢o moral

de exclusao:

De fato, a verdadeira heranga da lepra ndo é ai que deve ser buscada, mas
sim num fendmeno bastante complexo, do qual a medicina demorara em se
apropriar. Esse fendbmeno é a loucura. Mas sera necessario um longo
momento de laténcia, quase dois séculos, para que esse novo espantalho,
que sucede a lepra nos medos seculares, suscite como ela reacbes de
divisdo, de exclusdo, de purificacdo que, no entanto Ihe sdo aparentadas de
uma maneira bem evidente. Antes de a loucura ser dominada, por volta da
metade do século XVII, antes que se ressuscitem, em seu favor, velhos ritos,
ela tinha estado ligada, obstinadamente, a todas as experiéncias maiores da
Renascencga. (FOUCAULT, 1978, p. 8).

E, seguindo a légica de uma nova necessidade de ordenacao do espaco
publico, ocorreu uma nova forma de exclusao: o “Grande Enclausuramento”, que
abrigava prostitutas, libertinos, sifiliticos, doentes venéreos, desafetos do Rei,
doentes moribundos, mendigos, andarilhos, desordeiros, loucos e todo tipo de
marginal.

Este internamento do “louco” na época classica nao colocava em questao as
relacées da loucura com as doengas, mas sim “as relagdes da sociedade consigo
prépria, com o que ela reconhece ou ndo na conduta dos individuos” (FOUCAULT,
1975, p. 79), no sentido de eliminar a desordem e impor a ordem publica, coerente
com o nascimento das cidades e suas consequéncias.

Este mesmo problema se impds em relagao ao nascimento da medicina social
e ao ordenamento urbano, que, diante da insalubridade, produz o “medo da cidade”
(FOUCAULT, 1979, p. 87), das doengas e do excesso de populagao.

Amarante e Torre (2001) afirmam que o século XVII ficou conhecido como a
"Era da Razdo e da Observacao", pelo enfrentamento entre os praticantes do
raciocinio dedutivo, analitico e matematico e aqueles perfilados com método
empirico e indutivo.

René Descartes em seu "Discurso sobre o método”, de 1637, e seu enunciado
"cogito ergo sunt" (penso, logo existo) lancou as bases do moderno racionalismo e
forneceu a tdénica do encaminhamento para a compreensdo do mundo e para a
abordagem da natureza, da vida e do homem, que, ainda hoje, prevalecem.

Na busca da expansao dos conhecimentos, periodo este notavel pelos
avangos em praticamente todos os campos da atividade humana foram promovidas

as grandes classificagdes. A Quimica foi sistematizada por Antoine Lavoisier e
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Carolus Linnaeus que, ao escreverem o Systema Naturae e classificar as plantas e
as espeécies animais, colocou o homem na ordem Primatae, batizando-o com o titulo
de Homo Sapiens. Seguindo essa tendéncia, na Franga do final do século XVIII,
periodo que logo se seguiu a Revolugdo, um médico chamado Philippe Pinel foi
incumbido pela Assembleia Francesa de realizar um ordenamento em dois locais
onde se misturavam excluidos de toda ordem (COSTA, 2002).

Pinel, chegando aos hospitais franceses de Bicétre (1793) e Salpétriére
(1795) e desacorrentando e alimentando os internos, passou a discriminar os casos
eminentemente sociais dos casos que julgava anomalias. Tratou de observar e
descrever os tipos humanos que se lhe apresentavam, estabelecendo, assim, uma
sistematizagdo de facil manejo onde figurava a seguinte classificagdo: melancolias,
manias sem delirio, manias com delirio, deméncias (PINEL, 2005).

Essa ordem fundada por Pinel representou o marco inaugural do surgimento
da Medicina Mental ou Psiquiatria, que transformou a diferengca humana em
patologia. Dessa maneira, a repercussao dessa apropriacado da loucura pela ciéncia
fez do louco um "doente" e da loucura uma doencga a ser "tratada", no caso, com
ocultamento e exclusdo, com vistas a uma "cura”. Enfim, Pinel foi o “libertador” dos
manicomios “malvados”.

Além disso, baseado na compreensao de que a loucura era proveniente de
uma lesao no cérebro e sob a influéncia do lluminismo, que pregava o zelo pela
reforma social e elevagao moral, Pinel considerou que as manifestagdes da loucura
eram provenientes de um carater malformado, desenvolvido ao longo do tempo
(RIBEIRO, 2006).

No transcorrer do século XIX, a busca por explicacdes para a loucura por meio
de pesquisas baseadas em circulagdo sanguinea e dissecagao de cérebros tomou
conta da recém-nascida Psiquiatria. Esta, habitando um terreno formado na interface
entre as Ciéncias Naturais e as Ciéncias Humanas, buscava — e ainda busca —
encontrar uma razao biolégica para o fendbmeno da loucura, como uma forma de
tornar mais consistente e convincente sua inser¢cao no campo das Ciéncias Naturais,
no caso, a Medicina.

Consubstanciando nessas ideias, Durkheim ([1897], 1986), ao definir a

loucura como uma “anomia social’!, fornece substadncia e consisténcia tedrico-

' Durkheim emprega este termo para mostrar que algo no individuo em relagdo a sociedade nao
funciona de forma harménica.
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ideoldgica, fortalecendo a perspectiva que passou a ser utilizada pela Sociologia
positivista quanto as doencas mentais e pela Psiquiatria (AMARANTE e TORRE,
2001).

Ribeiro (2006) afirma que a exclusédo e os maus tratos fomentados pelo
hospital pineliano com sua rigorosa administracéo e, da mesma forma, a exposi¢ao
publica das sofridas condi¢gdes de vida dos internados nas instituicbes psiquiatricas
geraram, ja a época, pesadas criticas pelos defensores de formas n&o violentas no
trato com os loucos.

No final do século XIX, comegaram a ser criados espacgos fora das grandes
cidades — em grandes fazendas, nas zonas rurais — em que os doentes mentais,
anomistas sociais, continuavam ocultos e excluidos, mas pudessem circular com
mais liberdade, podendo ser tratados e recuperados mediante o artesanato e o
trabalho agropastoril. A crescente contestagédo ao modelo hospitalar pineliano, além
de levar a criacdo desses novos espacos fora dos limites das cidades, onde o
internado dispusesse de melhores condi¢gdes de habitabilidade, também deu origem
a busca de outras concepgdes que pudessem trazer mais clareza sobre a natureza
humana e sua subjetividade (RIBEIRO, 2006).

Assim, uma nova proposi¢do, que pregava existir outra dimensao
(inconsciente) na condicdo humana, comecou a se manifestar. Sigmund Freud,
meédico austriaco, iniciou a formulacdo da Psicanalise, estabelecendo, em relagao
as ciéncias biolégicas, uma polaridade que se mantém e se intensificou a partir de
alguns dos seus seguidores e praticantes até os dias de hoje (FREUD, [1914]1997).

Portanto, de todos os modelos implementados ao longo do século XX, o
modelo da psiquiatria democratica é que, de fato, efetivou a ruptura com o hospital
psiquiatrico. O psiquiatra italiano Franco Basaglia, nos hospicios das cidades de
Gorizia e, depois, Trieste, no norte da lItalia, conseguiu superar o modelo asilar,
carcerario, herdado dos séculos anteriores e substitui-lo por uma rede diversificada
de Servicos de Atencao Diaria em Saude Mental de Base Territorial e Comunitaria
(COSTA, 2002).

Pelo estudo de Costa (2002), apresentam-se no quadro 4 as experiéncias
mais significativas dos modelos de instituicbes psiquiatricas. Esses modelos
tentaram promover um grau de interagdo e democracia nas relagdes existentes entre

os profissionais e os trabalhadores (internados) no interior da instituicdo psiquiatrica.
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Quadro 4 — Modelos de instituicdes psiquiatricas.

MODELO HOSPITAL AUTOR/DEFENSOR
A ANALISE INSTITUCIONAL, | Hospital Saint- .
Franca, 1940. Alban Daumezon, Koechlin (1952)
A COMUNIDADE Birmingham . . :
TERAPEUTICA, Inglaterra, | Inglat Monthfield Iﬂ':);xsl'lnjoE:gz’Re'Chma”’
1959. Hospital

A PSIQUIATRIA DE SETOR,
Franca, 1960.

A PSIQUIATRIA
COMUNITARIA, EUA, 1963.

A ANTIPSIQUIATRIA, Ronald Laing, David

- Cooper, Thomas Szasz,
Inglaterra e EUA, 1966. Alan Watts
A PSIQUIATRIA
DEMOCRATICA (REFORMA - B i
PSIQUIATRICA), ranco basagiia
ltalia, 1969.

Fonte: Elaborado pela autora, 2016, com base em Costa, 2002.

O histdrico acerca da loucura traz a nogao de doenga mental e torna-se um dos
passos fundamentais para a retomada da complexidade do processo saude-loucura,
que se da por meio da desconstrucéo das simplificagdes e conceituacdes psiquiatricas
— processo denominado superacdo do manicémio ou desconstrucdo do dispositivo
psiquiatrico.

Enfim, Foucault permite “recomplexificar” o conceito de loucura no sentido de
possibilitar repensar novas formas de relacdo com ela para além da psiquiatria,
concebendo tais relagdes em uma dimensdo ética e politica, o que significa
estabelecer novas formas de relacdo com o louco e a loucura, com as experiéncias
subjetivas dos sujeitos (TORRE e AMARANTE, 2001).

1.3 HISTORICO DA REFORMA PSIQUIATRICA NO BRASIL

Ainda no campo da histéria, pode-se caracterizar a sociedade brasileira do
tempo do Império como n&do muito diferente da fase Colonial. A parte superior do
edificio social era constituida por nobres e proprietarios rurais — na maioria das vezes
as duas coisas — seguida por uma parcela de comerciantes, envolvida por uma

multiddo que lhes prestava trabalho escravo composta um sem numero de
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desocupados, bébados, mendigos, doentes mentais, prostitutas, que regularmente
perturbavam a ordem publica, trazendo desconforto a vida dos burgueses locais
(COSTA, 2002).

Data da segunda metade do século XIX, ainda durante o periodo imperial, o
inicio da assisténcia psiquiatrica publica no Brasil. Antes disso, a assisténcia era
exercida de forma leiga via instituicdes de carater asilar pertencentes a Igreja Catolica,
onde, piedosamente, freiras tentavam prestar assisténcia aos internados desvalidos
(AMARANTE, 2001).

Neste ponto, depara-se mais uma vez com a reproducgao da linha divisoria de
natureza econdbmica e social, em que os tidos como loucos oriundos da classe
economicamente dominante eram retidos e vigiados por suas proprias familias em
suas residéncias. As pessoas que enlougueciam e eram provenientes das camadas
sociais desfavorecidas eram recolhidas aos asilos, onde padeciam de toda sorte de
dissabores e maus-tratos. Ficavam presas por correntes em pordes imundos,
passando frio e fome, convivendo com insetos e roedores, dormindo na pedra nua
sobre dejetos, sem qualquer esperanca de liberdade (AMARANTE, 2011).

Nao muito diferente dos tempos atuais, a sociedade via o doente mental uma
ameaca a seguranga publica e a maneira de lidar com eles era o recolhimento aos
asilos. Essa atitude dirigida aos loucos, autorizada e legitimada pelo Estado por meio
de textos legais editados pelo Imperador, vale salientar, tinha o objetivo de, mediante
a reclusao, oferecer protegcdo a sociedade contra aqueles e ndo o de acolhé-los,
protegé-los, tampouco trata-los (DEVERA e ROSA, 2007).

A chegada da Psiquiatria com uma “nova ordem” na divisdo e administragcédo do
espaco asilar, dando-lhe uma conotagdo “cientifica”, tem como marco histérico
referencial para o inicio da assisténcia psiquiatrica publica brasileira a criacdo do
Hospicio Pedro Il, inaugurado em 05/12/1852, pelo proprio Imperador D. Pedro |,
quando da declaragao de sua maioridade, seguida de coroagao, na cidade do Rio de
Janeiro. De forma gradativa, este modelo assistencial desenvolveu-se e ampliou-se
em todo o territério nacional, consolidando e reproduzindo no solo brasileiro o hospital
psiquiatrico europeu como o espacgo socialmente possivel para a loucura (PATRIOTA,
2011).

Com a proclamagéo da Republica, pelo Marechal Deodoro da Fonseca, em
15/11/1889, houve um desatrelamento entre a Igreja e o Estado. A administragdo dos

hospicios passou a ser, entdo, responsabilidade dos médicos, assumindo estes a
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categoria de representantes oficiais do poder estatal. Além de se alinharem com o
Estado na protegcdo da ordem publica, tais médicos também buscavam apropriar-se
de espacos onde pudessem assistir os internados e desenvolver pesquisas, conforme
processo iniciado com a criacdo da primeira cadeira de Clinica Psiquiatrica da
Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro por meio do Decreto n° 8.024, de 12 de
marco de 1881. Essa cadeira foi ocupada interinamente pelo professor Nuno de
Andrade e, em 1883, apds concurso publico, Teixeira Branddo tomou posse,
tornando-se o primeiro professor titular de Psiquiatria do Brasil (RIBEIRO, 2006).
Com a abolicdo da escravatura e a imigragao de grupos étnicos e sociais que
vieram solidificar o modelo econdmico agricola com foco nas exportagdes,
preconizado por Campos Sales no inicio da Primeira Republica, as cidades
comecgaram a crescer em tamanho e complexidade, fazendo com que, no caso da
assisténcia psiquiatrica, o poder publico precisasse fortalecer o aparelho de contencéo
social (AMARANTE, 2001). Em fungdo da busca por méo de obra, a recuperagéao dos
excluidos era necessaria. Da mesma forma, e paradoxalmente, um corpo de
conhecimentos que legitimasse o “trancafiamento terapéutico” de trabalhadores

também era imperativo.

A partir da criagdo do Ministério da Educagéo e Saude pelo Presidente
Getulio Vargas, em 1930, e em consequéncia da reforma promovida pelos
Decretos Legislativos n°® 5.148-A, de 10/01/27, e n® 17.805, de 23/05/27,
passa este Ministério a gerir a Assisténcia a Psicopatas do Distrito Federal, a
época sediada no Rio de Janeiro, em substituicdo a antiga Assisténcia aos
Alienados do Distrito Federal. Contudo, a principal medida adotada por
Vargas quanto aos “doentes mentais” foi a edigdo do Decreto n°® 24.559, de
03/07/1934, que “dispde sobre a profilaxia mental, a assisténcia e prote¢ao a
pessoa e aos bens dos psicopatas, assim como a fiscalizagao dos servigos
psiquiatricos”. (AMARANTE, p. 40-60, 1998a).

Esse Decreto, especialmente em seus artigos 5°, 10, 21, 26 e 33, promove 0s

seguintes desdobramentos:

- A “doenca mental” é caso de policia e de ordem publica;

- A “Psiquiatria passa a atuar como sociedade politica (repressiva) e como
sociedade civil” (criadora de ideologia), legando aos psiquiatras poderes
amplo sobre o “doente mental” e mesmo o direito de questionar uma ordem
judicial;

- Louco perde a cidadania;

- As instituicbes psiquiatricas privadas aumentam a sua participagéo frente
ao Judiciario e um numero maior de loucos oriundos de familias abastadas
passa a ser detectado (publicagado original, em 14/7/1934, p. 14254).
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Em 1953, por intermédio da Lei n°® 1.920, de 25/07/1953, o mesmo Vargas cria
0 Ministério da Saude. Porém, apenas no final dos anos 1950 é que setores da
Psiquiatria brasileira comegam a divulgar os conceitos da Medicina Preventiva,
formulada e importada oficialmente dos Estados Unidos no inicio dos anos 1960, a
qual passa a posar como o discurso formal “moderno” da Psiquiatria em nosso pais.
A partir de entdo, passamos a conviver com modelo dissociado entre uma pratica
asilar/carceraria e um discurso preventivista adotado governamentalmente (COSTA,
2002, p. 8).

Amarante (2001) e Costa (2002) afirmam que, no ambiente preventivista onde
a Psiquiatria sai dos manicomios com o referencial da medicina preventiva e invade o
espaco publico, o ano de 1960 foi consagrado o “Ano Internacional da Saude Mental”.
Durante os anos seguintes, porém, a Psiquiatria preventiva americana, idealizando
uma salvagao além da assisténcia psiquiatrica para uma salvacdo da proépria
sociedade americana, padecia de uma contradicdo em sua base conceitual, que

decretou sua faléncia como modelo assistencial:

seus formuladores, a partir de uma redugao de conceitos entre doenga mental
e disturbio emocional, acreditavam na possibilidade de prevenir, ou detectar
de forma precoce, todas as doencas mentais pela identificacdo de pessoas
potencialmente “suscetiveis ao mal’. Esses “individuos suspeitos”, por sua
aparéncia e modo de vida, poderiam ser identificados e compulsoriamente
referenciados a um psiquiatra para investigacdo diagndstica por vontade de
qualquer pessoa da comunidade. (COSTA, 2002, p. 8).

Destarte, mesmo com uma conotagao policialesca, a Psiquiatria rende-se ao
psiquismo da génese de doenga mental, busca conhecimentos em outros campos fora
do biomédico e reconhece a existéncia de uma grave questao tedrica em seu interior,
estabelecendo no Brasil dos anos de 1960 uma importante compreensdo do que
passou a ser a assisténcia psiquiatrica brasileira no final do século XX (AMARANTE,
2001).

Em sintese, a histéria da loucura revela o cenario desumano das praticas de
tratamento voltadas ao portador de sofrimento mental, que basicamente consistia em
isolar os “alienados” e interna-los, para que se “restabelecessem” e “decidissem” os
seus destinos baseados na razdo. No espaco asilar, o louco ficava no lugar de objeto,
“coisificado em sua condigcao de doente. Todas as intervengdes, por mais fisicamente
cruéis, eram aceitas, tendo em vista o horizonte de cura que o saber psiquiatrico
almejava” (RIBEIRO, 2006, p. 50).
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Para o campo da saude mental, € de fundamental importancia a distingao entre
uma Reforma Psiquiatrica de carater meramente técnico-assistencial e uma Reforma
Psiquiatrica enquanto um processo social complexo, na qual os atores sédo sujeitos
politicos voltados para a constru¢ao de cidadania e transformacao cultural das formas
de relagdo com a loucura e com a saude (AMARANTE, 2011).

O pensamento de Foucault teve grande repercussao politica nos meios
académicos, pois fazia criticas profundas aos modelos sociais usando argumentos
fundamentados na filosofia e na histéria, com uma nova visdo num discurso
académico valido. A disseminagao de suas ideias no ambiente agitado dos meios
institucionais e académicos dos anos de 1960 e, principalmente, 1970 e 1980, no caso
do Brasil, produziu novas geracgdes criticas na formagéo superior e profissional do
pais, notadamente na area de saude publica e em ciéncias sociais e humanas, de
forma geral (RIBEIRO, 2006).

Amarante e Torre (2001) afirmam que, no caso da Reforma Psiquiatrica, isso
se radicaliza ao ponto de se poder afirmar que Foucault e Basaglia (2005) sao as
principais referéncias, mas n&o unicas, para o surgimento de um movimento
antimanicomial no Brasil, pelo menos quanto a formacao intelectual.

Alguns dos principais nomes ligados a produgéo intelectual da Reforma
Psiquiatrica no Brasil tiveram influéncia do pensamento de Foucault, tendo ele sido
largamente referenciado em instituicbes de pds-graduagado em ciéncias sociais e
humanas, em Saude Coletiva e Saude Publica e em instituicdes de Iuta e
transformacao na saude publica brasileira, como o Centro Brasileiro de Estudos de
Saude (CEBES) e a Associacdo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO), focos de
luta a favor do movimento de Reforma Sanitaria desde os anos 1970, que, por sua
vez, foi fundamental para que se tornasse possivel formular e iniciar a implementacao
do Sistema Unico de Saude (SUS), atualmente vigente.

Os movimentos transformadores em saude puderam vislumbrar alternativas ao
modelo médico hegeménico (modelo hospitalocéntrico, assistencialista, curativista,
especialistico, individualista) em direcdo as politicas preventivistas, higienistas e
comunitarias, unicas saidas disponiveis até entdo. Foucault provocava a revisao do
hospital como instituicdo de saude (em contraponto ao conceito de ‘instituicbes de
doenga’) e dos programas comunitarios e preventivos como estratégias de
normalizac&o e de expansao do controle meédico oficial (AMARANTE; TORRE, 2001).
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1.4 REFORMA PSIQUIATRICA E O SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

A década de 1970, em continuidade ao processo politico institucional iniciado
com o golpe militar de 1964, deixa o Brasil imerso em um regime de excegéo, que
impedia a vivéncia democratica em praticamente todos os aspectos da vida nacional.
No campo da saude, o modelo assistencial vigente a época era carregado de
contradigdes e injusticas (BORBOLETO et al., 2011).

Essa situacado fez com que os trabalhadores do setor da saude iniciassem a
elaboragdo e o encaminhamento de criticas as instituicdes em que trabalhavam e
comecgassem a propor mudangas ao modelo vigente. Na historia sanitaria brasileira,
esse movimento representou uma verdadeira revolugdo nas relagdes entre a
Sociedade e o Estado, que passaram a ocorrer a partir de outros referenciais,
buscando principalmente a democratizagdo do acesso a saude (BRASIL, MS, 2011).

Esse processo, mais conhecido como Movimento da Reforma Sanitaria,
juntamente com todo o movimento em prol da redemocratizagdo do Brasil, resultou,
entre outros frutos, na formulacéo e construgdo do Sistema Unico de Saude — o SUS.
Incluido no Capitulo da Seguridade Social, abrangendo o conjunto das politicas de
Previdéncia e Assisténcia Social e referenciada as definicbes de Saude como “direito
de todos” e “dever do estado”, o seu agrupamento em um corpo de doutrina e a sua
assimilacdo desde a Constituicdo Brasileira de 1988 vem ocorrendo de forma
gradativa. Os conceitos incluidos no texto constitucional e sua regulamentagao
mediante as Leis Organicas 8.080/90 e 8.142/90 constituem suas bases legais e fixam
Principios e Diretrizes para seu cumprimento (BRASIL, MS, 2005b).

Isto posto, a constituicdo desse sistema €& complexa e interdependente,
compreendendo as instituicdes publicas do Poder Executivo em seus trés niveis de
Governo, a saber, Unido; Estados e Distrito Federal e Municipios. Essas instancias
sao ainda acrescidas, em uma relacdo complementar, por servicos oriundos da
comunidade, privados e filantropicos, de alguma maneira e medida vinculados ao
Governo. Por fim, esta € a configuragao do edificio institucional da Saude, conhecido
também como ‘Reforma Sanitaria” ou “Municipalizagdo da Saude” (BRASIL, MS,
2005a).

Desta maneira, o entendimento do que vem a ser Municipalizagao nao podera
perder de perspectiva todo o percurso da Reforma Sanitaria, sua historia, instalagao

e efeitos na organizagao da sociedade e nos servigos (descentralizagao), passando o
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Municipio a responsabilizar-se por poderes e acdes outrora referenciados aos Estados
e a Uniao.

Para que o SUS figurasse como uma doutrina inteligivel que servisse ao
estudo, compreensdo, critica e implementagdo, foram desenvolvidos os seus
Principios e Diretrizes que fazem parte de sua base conceitual-legal
constitucionalmente firmada (BRASIL, MS, 2005).

Sdo seus principios: saude como direito, universalidade, equidade,
integralidade, resolutividade, intersetoralidade, humanizagdo do atendimento,
participacdo; e diretrizes: descentralizagdo, hierarquizagdo, regionalizagao,
financiamento, controle social (BRASIL, MS, 2005b).

A diregado do SUS em cada esfera de governo € composta pelo 6rgao setorial
do poder executivo (Ministério da Saude e Secretarias Estaduais e Municipais de
Saude) e pelo respectivo Conselho de Saude (Leis n° 8.080/90 e n°® 8.142/90). O
Conselho Nacional de Saude (CNS) é um 6rgao do Ministério da Saude composto por:
48 conselheiros titulares e seus respectivos primeiro e segundo suplentes;
representantes de entidades e movimentos sociais de usuarios do Sistema Unico de
Saude (SUS); entidades de profissionais de saude, incluida a comunidade cientifica;
entidades de prestadores de servico; entidades empresariais da area da saude e
Governo Federal.

A composicao deste 6rgao é determinada de forma paritaria com a finalidade
de manter o equilibrio dos interesses envolvidos, seguindo a seguinte distribuicao
entre os seus representantes: 50% de usuarios, 25% de trabalhadores e 25% de
prestadores de servigo e gestores (BRASIL, MS, 2011).

O CNS tem natureza permanente e deliberativa e a finalidade de atuar na
formulacao e controle da execugéo da Politica Nacional de Saude e nas estratégias e
na promogao do controle social. No intuito de efetivar a articulagdo entre os gestores
das trés esferas de governo, foram criados dois colegiados para discussao e
negociagado sobre a organizagao, diregdo e gestdo da saude: em nivel nacional, a
Comisséo Intergestores Tripartite (CIT), com representacdo do Ministério da Saude,
do Conselho de Secretarios Estaduais de Saude (CONASS) e do Conselho de
Secretarios Municipais de Saude (CONASEMS) e outras comissdes em cada estado;
as Comissdes Intergestores Bipartite (CIB), com representacdo da Secretaria
Estadual de Saude e do Conselho Estadual de Secretarios Municipais de Saude
(COSEMS) (BRASIL, 2006b).
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Estas comissdes igualmente sdo compostas de forma paritaria, ou seja, com
participacdo em igual proporcado entre os representantes das esferas de governo e
tém a fungao de elaborar propostas para a implantacao e operacionalizacdo do SUS
(Comissao Intergestores Tripartite) e negociagdo e decisdo quanto aos aspectos
operacionais do SUS (Comissao Intergestores Bipartite — BRASIL, 2006b). O quadro

5 ilustra o exposto.

Quadro 5 — Estrutura Institucional e decisdria do SUS.

ESFERA DE % x COLEGIADO COMISSAO
GOVERNO DR PSR PARTICIPATIVO INTERGESTORES
Federal Ministério da Conselho Nacional Icrzw?er?glgsessa’ltgres
Saude de Saude (CNS). Tripartite (CIT)
Estadual Secretaria Conselho Estadual I?m(t)gr]ésessatgres Bipartite
Estadual da Saude | de Saude (CES) (CIB)
Secretaria Conselho
Municipal Municipal de Municipal de
Saude Saude (CMS)

Fonte: Elaborado pela autora, 2016, com base BRASIL, 2006b.

Ao longo desse percurso, o Governo brasileiro, tendo como principal
protagonista o Ministério da Saude, vem, mediante Portarias e Resolugdes,
formulando a Politica Nacional de Saude Mental, tendo mais recentemente — com a
sangao presidencial da Lei n°® 10.216, em 06 de abril de 2001 — inaugurado uma nova
perspectiva no ordenamento juridico do nosso pais no que tange a pessoa acometida
ou portadora de Transtorno Mental.

A oferta de novas formas de atencao para uma Saude Mental articulada com
demais Servigos e Programas de Saude (Programa de Saude da Familia, Programa
de Agentes Comunitarios de Saude — PSF/PACS), além de outros, e com a propria
comunidade exige uma nova postura profissional e gerencial dentro da administragao
da Saude Publica brasileira que foi adotada junto com a implantagéo integral do
Sistema Unico de Saude (BRASIL, 2011).

Por fim, ndo se pode deixar de registrar que as transformacgdes presenciadas
no sistema de saude no Brasil inserem-se no contexto de mudancgas na saude mental
do trabalhador, cada vez mais prementes e operantes, pelas quais passa o
continente sul-americano, notadamente apés a Declaragao de Caracas, proclamada

em 14/11/1990 por ocasido da Sessao de Encerramento da “Conferéncia Regional
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para a Reestruturacdo da Atencgao Psiquiatrica na América Latina no Contexto dos
Sistemas Locais de Saude”, promovida pela OPAS/OMS/ONU, quando foi
reafirmada a tendéncia mundial no sentido de reorientar o modelo assistencial para
esse setor.

Com o nome de Reforma Psiquiatrica, esse movimento vem reivindicando uma
profunda mudang¢a no modelo, envolvendo as ciéncias, as técnicas e a propria cultura
vigente em rela¢do ao louco e a loucura.

Sarraceno (1999) afirma que:

a cidadania plena, consciente e a saude mental sdo condigdes estreitamente
ligadas entre si e um déficit em uma das duas implica um déficit na outra: um
individuo (ou um grupo) que nao goze plenamente da cidadania & um risco
para a prépria saude mental, assim como um individuo (ou um grupo) que
nao goze plenamente de saude mental esta em perigo com relagéo a sua
plena cidadania social. A estreita relagao entre cidadania e saude implica que
cada acéo para a saude (e para a doenca) deve ainda ser acédo para a
cidadania. (SARRACENO, 1999, p. 112).

Apesar das novas perspectivas, frequentemente o sistema continua ocupando
um significativo espac¢o na midia em fungao das condi¢des de indignidade e abusos a
condicdo humana perpetradas nos hospitais psiquiatricos que ainda fazem parte do

cenario da assisténcia psiquiatrica em nosso pais.

1.5 BREVE HISTORICO DO SAUDAVELMENTE — SDM

No ano de 1987, inicia-se entre os profissionais da Coordenacédo do Servigo
Social da Pro-Reitoria da Comunidade Universitaria (PROCOM/UFG) um processo de
discussao que buscava alternativas para o alcoolismo verificado entre os servidores,
com grave repercussao no ambiente de trabalho da Universidade. A demanda junto
ao Servigo Social da PROCOM aumentava, principalmente porque os problemas
comportamentais e os desequilibrios emocionais de alguns servidores da
Universidade elevavam os indices de absenteismo nas unidades de trabalho.

Consequentemente, acarretava a queda na produtividade e as dificuldades de
relacionamento interpessoal entre colegas e com as chefias. Tal fato impulsionou a
equipe de Assistentes Sociais a executar um trabalho de atendimento, com

abordagem para o alcoolismo (RAMOS, 2012).
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A necessidade de se buscarem caminhos para a prestacao de assisténcia aos
alcoolistas levou também a percepc¢ao de que nao sé havia usuarios de drogas licitas
como o alcool e o tabaco, mas também das ilicitas, como a maconha e a cocaina.

Conceitualmente, o que parecia ser um atendimento sé para os servidores foi
adquirindo uma dimensao maior, com o0 surgimento de uma nova demanda de
estudantes com questdes ndo somente relacionados ao alcoolismo e outras drogas,
mas também ao equilibrio emocional, tdo necessario para as relacbes interpessoais
tanto no ambiente de trabalho como no ambiente académico e na manutencédo da
produtividade e reducédo do absentismo. Havia uma nova demanda de servidores e
estudantes com depressao, angustia, dificuldade de adaptagdo e outros problemas
psicolégicos (RAMOS, 2012).

Assim, no ano de 1988 iniciam-se as bases para um Programa de Saude Mental
na PROCOM, impulsionado pelo trabalho de assistentes sociais da instituicdo junto
aos servidores e chefias, despertando-os para o tratamento do alcoolismo na

perspectiva de um processo educativo:

A época, as assistentes sociais da PROCOM, movidas pelas situacdes
crescentes de alcoolismo entre servidores, comegaram a trabalhar com a
problematica, buscando estimular o encaminhamento dos servidores para
tratamento junto a equipe que, aos poucos, vinha constituindo-se na
universidade. Nos casos de internagao, quando necessaria, procedia-se a
encaminhamentos junto a rede publica atendimento a saude mental (SOUSA
etal., 2007, p. 3).

Em decorréncia, avaliaram-se as ag¢des em andamento, propondo-se 0
desenvolvimento de um Programa de Saude Mental que proporcionasse a
comunidade universitaria servicos de atengdo a saude mental numa perspectiva
ampla de promocgao, prevencgao e tratamento.

A busca de capacitacdo da equipe oficial foi promovida em razdo da saida da
meédica psiquiatra para o curso de mestrado, o que conduziu a nutricionista da equipe
ao curso de psicologia na Universidade Catdlica de Goias, hoje Pontificia
Universidade Catélica de Goias (PUC-Goias), com o escopo de proporcionar o
atendimento também aos discentes da UFG no programa ja existente.

Com efeito, em 2002, a equipe de saude mental, apds discussao com o0s
servidores técnicos administrativos e docentes de diversas unidades e 6rgaos da UFG
envolvidos em atividades relacionadas as areas de saude mental e atendimento

psicolégico, resolve ampliar as ag¢des do Programa no sentido de oficializar o
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atendimento aos estudantes, ja que oficialmente s6 era possivel o atendimento aos
servidores técnicos administrativos e docentes. Logicamente, com o aumento da
demanda, torna-se necessario ampliar a equipe técnica.

Nessa busca de reforco da equipe de trabalho e formagcdo de uma rede de
atendimento que atendesse a toda essa demanda, criou-se o Saudavelmente, cujo
langamento se deu em abril de 2003, com ampla divulgacédo por meio de folderes e
cartazes espalhados por toda a UFG.

A proposta foi a de implementar um programa abrangente que tivesse
condicbes de atender as necessidades de atencdo a Saude Mental de toda a
Comunidade Universitaria, formando uma rede de atendimento integrado aos varios
servigos existentes na area, bem como desenvolver projetos de promog¢ao de saude
mental e qualidade de vida.

No desenvolvimento do Programa Saudavelmente ficaram estabelecidos os
objetivos especificos de atender interdisciplinarmente a demanda existente e as
parcerias para atendimentos e encaminhamentos das questbes relativas aos
transtornos psiquicos, emocionais e de sofrimento mental — internamente, no Hospital
das Clinicas, e, externamente, pela rede publica de saude. Outros objetivos foram o
de proporcionar campo de estagio curricular e extracurricular a estudantes de
graduagdo em cursos afins a area, bem como realizar estudos e pesquisas que
proporcionem o melhor conhecimento das condigdes reais de trabalho, estudo e
saude da comunidade universitaria.

O Programa Saudavelmente funciona regularmente nas dependéncias do Prédio
da PROCOM, com espaco fisico de facil localizagdo e devidamente organizado para
suas atividades especificas. Para as atividades internas, dispde de quatro salas de
atendimento individual, uma sala de atendimento em grupo, uma sala para secretaria e
uma sala para reunido, com mobiliario adequado. O corredor € utilizado como sala de
espera, equipado com mobiliario adequado. Quando necessario, ocupa outros espagos
da UFG para oficinas, palestras, debates, seminarios, cursos de capacitacdo e outros
eventos (UFG, Relatorio da Secretaria do SDM, PROCOM, 2004).

O programa também inovou na composi¢ao da equipe, com a participacao de
profissionais voluntarios, devidamente cadastrados conforme o termo de adesao
previsto na lei do voluntariado no servigo publico. Essa inovagao é discutivel, ja que
parece ser um dos pontos derivados do fenbmeno da precarizagdo do trabalho;

entretanto, gracas a ela, as agbes do programa tém sido desenvolvidas por uma
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equipe multiprofissional, composta por psiquiatras, psicélogos, psicoterapeutas,
assistente social, arte terapeuta e outros.

A equipe técnica tem se preparado e organizado para desenvolver projetos
terapéuticos e trabalhar na reabilitagcdo psicossocial. No que tange a reabilitagcdo, que
se da quando o estudante corre o risco de ser jubilado ou o servidor esta inadequado
em seu local de atuagao, ha todo um trabalho de tratamento e orientagao pela equipe,
seja junto aos departamentos académicos, no caso do discente, seja junto as chefias
dos servidores no sentido de readequa-los as atividades normais. Estas séao
consideradas acdes de um processo de reabilitacdo psicossocial.

Desde 2003, quando se implantou o SDM, até 2009, atendeu-se a demanda de
servidores técnicos, docentes e discentes. A partir de 2010, o Programa passou por
um processo de transigao, deixando de atender as demandas de servidores técnicos
e docentes, para atender somente discentes.

Dos técnicos e docentes que estavam em tratamento, alguns foram reacolhidos,
outros receberam alta e outros permanecem no processo de desligamento,
considerando a criacdao na UFG, juntamente com o Instituto Federal de Goias e o
Instituto Federal Goiano, do Subsistema Integrado de Atengédo a Saude do Servidor
(SIASS), ao qual foram encaminhados os servidores técnicos e docentes. Com efeito,
o Ministério do Planejamento criou o SIASS para atender todo o servigo publico federal;
contudo, a fungédo dos médicos, assistentes sociais e psicologos é a de compor a junta
meédica apds o adoecimento, visto que quando o servidor chega com atestado meédico
para afastamento do trabalho ja ndo mais se trata da prevengao ou do cuidar.

Assim, o Programa Saudavelmente passou, entre 2009/2010, por uma fase de
transicdo em que rompe com o agendamento de atendimento para servidores e
docentes novatos, permanecendo somente com os ja inseridos, até que estes
recebam alta do processo de tratamento. Em 2013, em reunido do CONSUNI, o SDM
deliberou por retornar ao atendimento de toda a comunidade universitaria: técnicos,

docentes, discentes:

O Conselho Universitario da Universidade Federal de Goias, no uso de suas
atribuicoes legais, estatutarias e regimentais, reunido em sessao plenaria
realizada no dia 22 de margo de 2013, tendo em vista o que consta do
processo n° 23070.004748/2013-86, resolve: Art. 1°. Criar o Programa
Saudavelmente (SDM) da Universidade Federal de Goias, vinculado a Pro-
Reitoria de Assuntos da Comunidade Universitaria, na forma do anexo a esta
Resolugao. Art. 2° Esta Resolugéo entra em vigor nesta data, revogando-se as
disposicbes em contrario.
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Desse modo, na busca pela resposta se a organizagao do trabalho adoece o
trabalhador de uma IES — e sabendo que se trata de um programa oficializado dentro da
instituicdo, conforme exposto —, buscou-se o SDM como espaco para a pesquisa
proposta.

Ademais, seria praticamente impossivel investigar outro campo dentro da IES
diante das inumeras e necessarias autorizagbes por parte de todos os gestores,
coordenadores, pré-reitores para viabilizagdo da pesquisa. No caso do SDM, a pesquisa
foi viabilizada de modo desembaragoso, haja vista a necessidade somente de
autorizacdes de um pro-reitor, da coordenagao do SDM e, por 6bvio, dos pesquisados.

Segundo a Associagao Nacional dos Dirigentes das Instituigdes Federais de
Ensino Superior (ANDIFES, 2016), as universidades publicas respondem por mais de
90% da producao cientifica do Brasil. Para cumprir tal meta, as universidades
demandam de seu corpo funcional (trabalhadores docentes e técnicos administrativos)
um trabalho intelectual e operacional continuos, com esforgos individual e coletivo. Essa
demanda, se excessiva ou inadequada, € promotora de desgastes fisicos, psiquicos,
emocionais. Sao circunstancias advindas, também, das pressbes das politicas
governamentais, dos desmontes de planos de carreiras, arrocho salarial, precarizagéo
das condic¢des do trabalho e das politicas equivocadas para as instituigdes publicas. Fato
€ que tudo isso promove o adoecimento.

Aqui, torna-se importante ressaltar que, apesar dos atropelos advindos do
processo burocratico de funcionamento de uma IFES (assim como do servigo publico,
de um modo geral), o SDM n&o interrompeu seu atendimento, no intuito, exatamente, de
tentar promover o equilibrio da saude do trabalhador perante o ambiente laboral.

E nesse ambiente que se tratou de investigar o objeto desta pesquisa, cujo
capitulo seguinte apresenta a Clinica Psicodindmica do Trabalho. Estudar a Clinica
Psicodinamica do Trabalho possibilita uma compreensdo contemporanea sobre a
organizagao e a subjetividade no trabalho. Essa abordagem trouxe um novo olhar nas
ciéncias do trabalho, contribuindo para a diminuigdo dos riscos psicossociais no

trabalho.



CAPITULO 2 — A CLINICA PSICODINAMICA DO TRABALHO

2.1 A PSICODINAMICA DO TRABALHO (PDT) E SEUS PRESSUPOSTOS

Para Seligmann (2004), a escola da Psicopatologia do Trabalho edificou-se a
partir das ideias e pesquisas de Cristophe Dejours, sendo este um critico das
abordagens positivistas que estiveram presentes no modelo tradicional de pesquisas
voltadas para a saude no trabalho. A metodologia criada por Dejours tinha, inicialmente,
bases na psicopatologia do trabalho; porém, com o avango das pesquisas e a
incorporagdo de conceitos advindos da ergonomia, da sociologia e da psicanalise,
evoluiu para uma compreensao original, configurando uma teoria prépria.

Pode-se considerar que, de acordo com Dejours:

a Psicodinamica do Trabalho € uma disciplina clinica que se apoia na descrigao
e no conhecimento das relagbes entre trabalho e saude mental; (...), € uma
disciplina tedrica que se esforca para inscrever os resultados da investigacéo
clinica da relagdo com o trabalho numa teoria do sujeito que engloba, ao
mesmo tempo, a psicanalise e a teoria social. (DEJOURS, 2004, p. 28).

A Psicodindmica do Trabalho (PDT) é, assim, uma abordagem cientifica,
desenvolvida na Franca na década de 1980 por Christophe Dejours, médico francés
com formagao em Psicanalise e Psicossomatica, professor do Conservaitore National
des Arts et Métiers em Paris, onde dirige o Laboratdério de Psicologia do Trabalho e
da Acado. Dejours tem pesquisado a vida psiquica no trabalho ha mais de 30 anos,
tendo como foco o sofrimento psiquico e as estratégias de enfrentamento utilizadas
pelos trabalhadores para a superacao e transformacao do trabalho em fonte de prazer
(DEJOURS, 2004f).

A PDT é ainda definida como a analise psicodindmica dos processos
intersubjetivos mobilizados pelas situagdes de trabalho. Essa abordagem €, assim, uma
ampliacao da psicopatologia do trabalho. A normalidade (saude concreta) designa um
estado que ndo esta estabilizado por completo, no qual as doencas sdo de maneira
provisoria e relativa, compensadas por uma série de mediagdes externas, com
impacto em todos os niveis, desde o trabalho até as interagdes sociais. Assim, a PDT

se diferencia da definicdo de saude mental proposta pela OMS:
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a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) afirma néo existir uma definigdo
“oficial” de Saude Mental. Diferengas culturais, julgamentos subjetivos afetam
0 modo como a Saude Mental é definida, tendo a expresséao sido usada para
descrever o nivel de qualidade de vida cognitiva ou emocional. Pode incluir a
capacidade de um individuo de apreciar a vida e procurar o equilibrio entre
as atividades e os esforgos para atingir a resiliéncia psicolégica. Admite-se,
entretanto, que o conceito de Saude Mental € mais amplo que o de auséncia
de transtornos mentais. (WORLD HEALTH REPORT, 2001, p. 1-3).

Para Moraes (2014), a PDT define-se como uma clinica, tendo em vista a
importancia atribuida a singularidade, a totalidade e a abordagem do trabalho em
situagdes concretas e reais (DEJOURS, 2007; LHUILIER, 2011).

Tem uma metodologia especifica, denominada Clinica do Trabalho. Sua base
€ a escuta clinica das vivéncias subjetivas do trabalho, em um espago publico, o que
possibilita a fala, a escuta, a elaboracgéo e a perlaboragdo dessas vivéncias?.

A Psicodinamica do Trabalho é, assim, uma clinica das defesas mobilizadas
para o enfrentamento das situagdes de trabalho. A abordagem da psicodinamica
baseia-se em estudar a subjetividade do trabalhador em relacdo a organizagao e a
natureza de seu trabalho. A dialética se faz presente no momento em que ocorre a
interagdo entre sujeito e organizacdo. Dejours privilegia a centralidade existente na
inter-relacao entre o sofrimento psiquico decorrente das contradi¢gdes entre sujeito e
realidade de trabalho e as estratégias de defesa utilizadas pelos trabalhadores para a
superacéo do sofrimento e transformacao do trabalho em prazer (CAMARA, 2009).

Dejours (1993b) considera que:

a Psicodindmica do Trabalho se desdobra sobre um trabalho de campo
radicalmente diferente do lugar da cura. Afirmar que ela é uma clinica implica
que a fonte de inspiragao é o trabalho de campo, e que toda a teoria é

alinhavada a partir deste campo. (DEJOURS, 1993b, p. 137).
Macédo (2015b) também sinaliza que a organizacéo do trabalho deve abordar o
aspecto social do trabalho e as dinamicas intersubjetivas indispensaveis a
psicodinamica do reconhecimento, o qual é necessario para o alcance da personalidade

e da inteligéncia, da protecédo do ego e da propria saude no meio laboral.

2 A elaboragdo compreende o pensar as relagdes entra as ideias e apropriar-se dos afetos e tornar
inteligivel o desconhecido, ao processar, absorver e dar sentido ao mundo; & perpassado pelas
vivéncias de prazer e sofrimento. A perlaboragao € um trabalho com interpretacao (trabalho psiquico)
que permite ao individuo aceitar certos elementos recalcados e liberta-se da influéncia da repetigéo;
¢é favorecido por interpretagdes que consistem em mostrar como as significagdes reencontram-se em
diversos contextos. Nesse sentido, a clinica psicodindmica tem o papel de auxiliar o sujeito a desvelar
a sua atividade psiquica envolvida no trabalho (DEJOURS, 1998).
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Essa articulagao permite dizer que o sujeito, para essa Clinica, € o sujeito da luta
contra a loucura do trabalho, as patologias por ele ocasionadas e a doenga mental
evidenciada nesse meio. E o sujeito que luta pela sua salde mental; é o sujeito da
contradicéo, do conflito com ele mesmo, que hesita sobre si mesmo quando confrontado
com o real.

Ela tem como ponto central a relagao entre sujeito e a organizagao do trabalho
como determinante do sofrimento mental; ja a liberdade do trabalhador é condig&o
necessaria a estabilidade psicossomatica. E, a Clinica, construida com referenciais
tedricos da psicopatologia, evoluindo para uma abordagem autébnoma com objeto,
principios, conceitos e métodos particulares. Trata-se de um referencial particular no
campo da saude mental e do trabalho que tem oferecido uma grande contribuicdo as
pesquisas e intervengdes nesta area no Brasil (MACEDO, 2015b).

Dejours (1992) afirma que a perlaboragao coletiva do vivido no trabalho via
fala/escuta transforma a relagdo subjetiva dos trabalhadores com a situacdo de
trabalho. Isso significa que a elaboracao psiquica envolve, ao mesmo tempo, o pensar,
o sentir e o falar, ndo permitindo a distingao entre pensamento e acao. Essa ideia &
central para a articulagao entre a teoria do sujeito e a teoria social, essencial a pratica.
O didlogo que a PDT estabelece com a Psicanalise exerce influéncia significativa nos
seus pressupostos tedricos, mas ambas se diferenciam na pratica.

Macédo (2010) refere-se a Dejours (1994,1997, 2004) afirmando que a
Psicodinamica do Trabalho é uma ciéncia que investiga a saude psiquica no trabalho,
sabendo-se que o trabalho n&o significa s6 exercer atividades produtivas, mas

relacionar, conviver. O quadro 6 expde seus fundamentos:

Quadro 6 — Fundamentos da PDT.
BASES CAMPO FOCO

Psicanalise;

Psicossomatica psicanalitica;
Ergonomia franco-belga;
Sociologia do trabalho;

Investigacéo das formas de | A relacédo dos homens
sofrimento, seu conteudo, | com a organizagao do
sua significagdo e seu | trabalho, enfatizando
Sociologia politica; processo defensivo. o coletivo.

Psicologia do trabalho
francesa.

Fonte: Fleury, 2013.
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Segundo Fleury (2013), para orientar os trabalhos tedricos e praticos
desenvolvidos com base na abordagem da PDT, alguns pressupostos sao

essenciais:

I. a centralidade do trabalho para o sujeito na constituicdo da sua
subjetividade;

Il. a n&o neutralidade do trabalho em relacdo a saude mental e a
constituicdo da identidade do sujeito;

Ill. a possibilidade de mudanga das situagdes de trabalho tendo em vista
que elas existem em funcdo das decisbes humanas e ndo por
fatalidade;

IV. adirecdo dessas mudangas ocorre com uma modificagdo do trabalho e
nao com a adaptagao dos trabalhadores ao trabalho existente.

Ainda fazem parte dos conceitos basicos da PDT: a sublimacdo?, a
ressonancia simbdlica, a mobilizagéo subjetiva (vivéncias de prazer e de sofrimento
e estratégias defensivas e de enfrentamento), a ressignificacao do sofrimento e a
identificagdo com o trabalho subjetivo. As constru¢cdes que norteiam tais elementos
— em especial a mobilizagéo subjetiva e seus componentes — serdo tratadas de modo
mais abrangente ao longo desta pesquisa, tragcando, assim, os aspectos mais

relevantes da PDT.

2.2 A CLINICA PSICODINAMICA DO TRABALHO

Como visto, a Psicodindmica do Trabalho €, ao mesmo tempo, uma disciplina
clinica e tedrica. E clinica por apoiar-se na descrigédo e no conhecimento das relacdes
entre trabalho e saude, sendo um modo de desvelar as mediagdes que ocorrem entre
o0 sujeito e o real do trabalho (DEJOURS, 2012b).

A traducao deste real ocorre pela escuta do clinico sobre a fala do trabalhador,

dando visibilidade as situagdes de trabalho, as vivéncias dos trabalhadores no seu

8 Macédo (2013) afirma que o termo sublimacédo advém do latim sublimatio, significando elevagao,
tornar puro e sublime. Dejours (1987) compreende que, frente a uma situacéo de agressao ao Ego,
o individuo defende-se, primeiramente, pela producédo de fantasmas, que lhe permitem construir
uma ligacao entre a realidade dificil de suportar, o desejo e a possibilidade de sublimacdo. A
sublimacao desencadeia o reconhecimento social e, consequentemente, interfere na identidade e
na saude mental do sujeito. Trata-se, em outros termos, de uma forma de alivio do sofrimento
psiquico, derivado da busca do objeto original de desejo inacessivel, através da substituicdo por
outro objeto acessivel. A sublimagdo, desde os estudos de Freud até os dias atuais, ainda
permanece uma inquietagdo ao procurar explicagdes, tendo em vista que ela &, provavelmente,
uma estratégia de enfrentamento para a transformacgédo de angustias em prazer via processo
criativo (DEJOURS, 1987).
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cotidiano. E tedrica porque busca registrar os resultados da investigacdo clinica das
relagdes de trabalho, conforme acentuam Fleury e Macédo (2015a).

Macédo (2016a) afirma que em Psicodinamica, a interagdo entre as palavras
clinica e trabalho ganha um sentido que extrapola o significado, pois durante muito
tempo esteve associada a pratica médica, sendo sua origem etimoldgica Kline — o
leito; klinicos — o médico; klinike — cuidado médico com o doente acamado.
Etimologicamente, clinica € expressao associada quase que exclusivamente ao meio
meédico; da mesma forma, os sinbnimos apresentados para a palavra ‘clinica’ sdo
ambulatdrio, consultério, laboratorio e hospital.

Dejours (2008) entende a Clinica do Trabalho como um modo de acessar a
relacdo entre o sujeito e o real de trabalho e de dar visibilidade as situa¢des de
trabalho e as vivéncias produzidas neste contexto, a partir do espaco da palavra. E
uma forma de favorecer que o sofrimento no trabalho seja compreendido,
interpretado, elaborado e perlaborado no espaco publico de discussao, conduzindo
a construgao de estratégias de transformacao da organizacao do trabalho. O acesso
a este universo de sentidos da-se basicamente por meio da palavra, mais
precisamente pela relagdo entre a palavra do trabalhador e a escuta do
pesquisador.

A Clinica do Trabalho implica, deste modo, estudar o processo de construcéo
da subjetividade nos contextos de trabalho. Interessa saber como ter acesso ao
invisivel, como apreender a pratica do trabalho, o trabalho vivo, a mobilizagdo para
fazer, o engajamento da inteligéncia, do saber fazer e da subjetividade.

Tem-se a atitude de palavra denotando um ato de pensar "de dar a
possibilidade aos atores de pensarem sua situagao, sua relagao com o trabalho e as
consequéncias desta relagdo com a vida fora do trabalho, com a sua vida como um
todo" (DEJOURS, 2008c, p. 127-128).

Os antecessores e fundadores das clinicas sociais do trabalho aparecem em
diferentes grupos e em determinadas épocas, adotando propdsitos emancipatorios,
com objetivo de “lutar contra a vulnerabilizagao social, contra a ocultagao do trabalho
real e as formas de alienagao e invisibilidade social” (BENDASSOLLI; SOBOLL,
2011, p. 6).

De forma sintética, o quadro 7 apresenta os antecessores e fundadores das

clinicas sociais do trabalho.
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Quadro 7 — Antecessores e fundadores das clinicas sociais do trabalho.

ANTECESSORES DA
PSICOPATOLOGIA
DO TRABALHO

FUNDADORES DAS
CLINICAS SOCIAIS

REFERENCIAL
TEORICO

Sivadon (1957)
Bégoin (1975)

Christophe Dejours (1980)

Psicodinamica do trabalho

Clinica da atividade

Yves Clot (1990)
V.de Gaulejac (2007)
Yves Schwartz (2000)

Veil (1964)
Le Guillant (1984)

Psicossociologia

Ergologia

Fonte: Fleury, 2013.

O objeto da clinica é o trabalho. Seu foco é colocar em analise a organizagao
do trabalho e desenvolver uma reflexdo que se realiza por meio do acesso ao sentido
construido pelos préprios trabalhadores acerca da sua situagao de trabalho para se
compreender como sao produzidos os processos de subjetivacdo, as patologias e a
saude. As estratégias dos trabalhadores sdo elementos centrais de analise para
confrontar a organizagao do trabalho. O percurso da psicodindmica leva a privilegiar
a Clinica do Trabalho como modo de construir o conhecimento, de interpretar,
analisar o trabalho.

Dejours e Bégue (2010) preocupam-se, ainda, com o local em que é feita a
Clinica do Trabalho, por considerar que deve acontecer em espagco clinico, utilizar
como recurso o uso de entrevistas individuais, por razdées as quais alguns
trabalhadores se negam falar no coletivo.

Deste modo, a expressdo ‘trabalho’ ndo apenas qualifica, mas modifica o
sentido original da palavra clinica. Denota um espago em que o objeto de
investigacao é a relacédo do sujeito com a atividade laboral, em seus aspectos mais
amplos, complexos e subjetivos. E o espaco em que os sujeitos que executam as
rotinas de trabalho em uma organizagao podem expressar suas impressdes, seus
sentimentos e suas percepcdes relacionadas aos seus pares, superiores,
subordinados, tarefas realizadas, resultados e sentidos do que fazem.

A Clinica Psicodinamica do Trabalho acolhe as opinides, impressdes e
sensacgdes dos trabalhadores em relagao a todos os aspectos que fazem parte da
vida da organizagao, identificando fatores que geram sofrimento fisico e psiquico
que resultam no adoecimento dos individuos e na perda da produtividade laboral,

com impactos na organizagéo e no ser humano (MACEDO et al., 2016b).
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E o sujeito que luta pela sua saude mental; é o sujeito da contradicdo, do
conflito com ele mesmo, que hesita sobre si mesmo quando confrontado com o real.
E o sujeito do sofrimento em relacéo as adversidades da organizacéo do trabalho e
do trabalhar. O trabalho n&o € neutro para o sujeito: ele, trabalho, provoca conflito
com o mundo real; ele, sujeito, engaja-se no corpo e no afeto. E o sujeito que faz,
ao trabalhar, o trabalho vivo, muitas vezes mortificado pelas prescricdbes da
organizacao do trabalho (MACEDO et al., 2013b).

Para Merlo (2013), a Clinica do Trabalho promove a reflexdo de um coletivo
sobre a sua organizacgao do trabalho e as suas vivéncias de prazer e sofrimento, por
intermédio da linguagem, possibilitando evidenciar as estratégias defensivas que a
equipe utiliza para ocultar o real do trabalho e alienar-se na sua prescrigdo. O
processo de alienacdo favorece a carga psiquica do trabalho; o sujeito, ao néo
conseguir conscientizar-se do impacto da organizagdo do trabalho na sua saude
mental, elabora estratégias defensivas alicercadas por uma ideologia também
defensiva que contribui para o estado de sofrimento e doenca.

Lancman e Sznelwar (2004) afirmam que a pratica da Clinica do Trabalho
facilita a independéncia da demanda, a autonomia do clinico e o estabelecimento de
uma relacédo de confianga com os responsaveis pela solicitacdo do trabalho clinico.
Assim, a clinica busca desenvolver o campo da saude mental e do trabalho, partindo
do trabalho de campo e se deslocando e retornando constantemente a ele. Visa
intervir em situagdes concretas de trabalho, compreender os processos psiquicos
envolvidos e formular avangos tedricos e metodologicos reproduziveis a outros
contextos.

Macédo (2015c) destaca que nesse momento de mudanga para Clinica

Psicodinamica do Trabalho, ocorre uma revolugdo em termos metodoldgicos.

2.3 UM BREVE HISTORICO DA PSICODINAMICA DO TRABALHO

A Psicologia do Trabalho, na Franga, emergiu de trabalhos que tinham algo
em comum nos aspectos concretos das condigdes de trabalho, como confirmam o
movimento higienista de 1802 e a criagao da Liga de Higiene Mental, bem como os
trabalhos de Edouard Toulouse (um dos fundadores da Psiquiatria Social), Armand

Imbert, Josepha Joteyko e Jean-Maurice Lahy, em meados do século XIX e primeiras
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décadas do século XX. Contribuicées importantes foram auferidas pela Psicologia
do Trabalho, na Francga, advindas das interacbes com a Ergonomia francesa
(BOYER, 2010).

As contribui¢des da Ergonomia para a Psicologia do Trabalho destacam-se e
consolidam-se, em especial, com os estudos de Suzane Pacaud (por volta de 1946)
e, posteriormente, com Ombredane, Faverge, Leplat, Theureau, Pavard, Catherine
Teiger, Alain Wisner e Francgois Daniellou (BOUYER, 2010).

Para Carrasqueira e Barbarini (2010), a psicopatologia do trabalho inicia-se
por apresentacao critica das primeiras teses de Sidavon, Le Guilllant e Bégoin,
discipulo de Guillant, ainda nos anos 1950. Ele prossegue com a exposi¢cao de sua
contestacdo no inicio dos anos de 1980, para terminar com a apresentacao das
formas atuais de sofrimento no trabalho, relacionadas com as mutacbes das
organizagbes do trabalho pds-tayloristas.

Sidavon (1957), médico psiquiatra e pesquisador de saude mental,
desenvolveu uma analise entre 0 homem e seu trabalho. Significa dizer que ele nao
analisava o trabalho em si, e sim as fragilidades do trabalhador frente ao trabalho.
Ele foi o primeiro a empregar o termo “Psicopatologia do Trabalho” e em suas obras
abordou o trabalho como fonte de crescimento e evolugdo do psiquismo humano;
ele discutia, também, as formas perversas de organizagao da atividade de trabalho,
que gerariam pressdes e conflitos insuperaveis, propiciando o aparecimento de
transtornos mentais.

Le Guillant (2006) escreveu um artigo sobre o que nomeou de “Sindrome
Geral de Fadiga Nervosa”, que acometia telefonistas de Paris; esta seria
caracterizada por sintomas somaticos, tais como insbénia, palpitagdes, angustia,
alteracdes de humor e do carater. Guillant discorreu, ainda, sobre a Sindrome
Subjetiva Comum da Fadiga Nervosa, cuja principal caracteristica seria a
transposicdao de habitos do trabalho para o espago fora do trabalho, com
manifestacdes de irritabilidade, dificuldade para ler em casa e repeti¢cao incontrolavel
de expressdes verbais do trabalho. A partir de seus escritos, o trabalho passou a ser
reconhecido por seu valor de integragao social.

Segundo Lima (2009), o inicio da histéria da Psicodinamica do Trabalho
ocorreu nos anos 1970, na Franga, muito préxima, na época, dos conceitos da
Psicopatologia do Trabalho. Em meados dos anos 1990, seus estudos destacam-

se da corrente — iniciada por Bégoin, Fernadez-Zoila, Le Guillant, Sivadon e Veil —
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da Psicopatologia do Trabalho, fundando-se a disciplina Psicodindmica do
Trabalho.

Este novo modelo comecgou a investigar o sofrimento no trabalho aliviando a
relagdo causal precedente utilizada pelos psicopatologistas do trabalho da época.
Gillon, participante dessa discussao, considerava raros 0sS casos em que as
condic¢des de trabalho eram efetivamente responsaveis por disturbios mentais. Ainda
assim, elencava alguns “elementos desfavoraveis no trabalho” no que se referem a
saude, tais como: duragdo excessiva do trabalho, exigéncia muito alta de atengao
ou de aptiddes que estdo além da capacidade do operario, atividade excessivamente
monotona, entre outros fatores.

Em 1980, no livro Travail: Usure Mental (que fora publicado no Brasil somente
em 1987 com o titulo “A Loucura do Trabalho: estudo de psicopatologia do trabalho”),
Dejours analisa as estratégias individuais e coletivas utilizadas pelos trabalhadores
para lidar com o sofrimento originado no trabalho, situando a génese do sofrimento
no confronto do sujeito-trabalhador com a organizacao do trabalho, que na época
era fortemente caracterizada pelo modelo taylorista (CARRASQUEIRA; BARBARINI,
2010).

O foco de preocupacédo é problematizar o sofrimento gerado na relagao
homem-trabalho, quando o trabalho é fonte de sofrimento e esta nas raizes de
possiveis descompensacgdes psicossomaticas. A Psicodinamica do Trabalho é,
assim, uma clinica das defesas mobilizadas para o enfrentamento das situagdes de
sofrimento ocasionadas no contexto laboral (LIMA, 2009).

Ja na década de 1990, Dejours publicou dois textos que se tornaram
referéncia para o campo da saude mental no trabalho; o primeiro € um Addendum
a décima-segunda edi¢cado de Travail: Usure Mentale, publicado em 1993 com o
titulo De La Psychopatologie a La Psychodinamique Du Travail, o segundo é Le
facteur Humain, de 1995 (publicado no Brasil em 1999 com o titulo “O fator
humano”).

Neste momento de sua trajetoria tedrica, o autor substitui o conceito de
Psicopatologia do Trabalho pelo de Psicodindmica do Trabalho, deslocando seu foco
das patologias relacionadas ao trabalho para o estudo da normalidade, ou seja, para
0 enigma de como os trabalhadores conseguem manter certo grau de equilibrio
psiquico apesar das condi¢cbes precarias de trabalho a que estdo submetidos
(DEJOURS, 2004e).
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Para a compreensdo desse processo da busca pelo equilibrio psiquico x
organizagao do trabalho, Dejours (1992) explica que a carga psiquica do trabalho é
aumentada quando a liberdade de organizagéo do trabalho sofre uma diminuicao.
Quando ndo ha mais uma possibilidade de organizar o trabalho por parte do

trabalhador, tem-se entdo o dominio do sofrimento (figura 1).

Figura 1 — Carga psiquica do trabalho.

DESEJO ALIENAGCAO

CARGA
PSIQUICA DO

TRABALHO SOFRIMENTO
ESTRATEGIA

ANGUSTIA DE

TRABALHADOR l ENFRENTAMENTO

Alienacao

Racionalizagao

Fonte: Elaborada pela autora, 2016, com base em Dejours, 1992,

Com a publicagao do livro Souffrance em France, em 1998 (traduzido em 1999
no Brasil como “A Banalizag&o da Injustica Social”) e da publicagdo de obras como o
prefacio para a décima terceira edigao do livro Travaile: Usure Mentale — essai de
psychopatologie du travail e o livro L évaluation du travail a I'épreuve du réel: critique
des fondementes de ['évalucion, em 2000, inaugura-se uma nova fase na teoria
dejouriana, que vai até os dias atuais.

Neste momento, caracterizadas a consolidagcdo e a propagagcdao da
Psicodinamica como teoria capaz de explicar os efeitos do trabalho sobre os processos
de subjetivacdo, as patologias sociopsiquicas e a saude dos trabalhadores, o foco de

analise recai ndo mais sobre as vivéncias de prazer-sofrimento, mas no modo como os



61

trabalhadores subjetivam essas vivéncias, o sentido que elas assumem e o uso de

estratégias ocasionadas pelas novas formas de organizacdo do trabalho,

especificamente as defesas coletivas e a cooperagdo (MENDES; MERLO, 2009).
Assim, de acordo com Bueno e Macédo (2012), pode-se sintetizar a evolugao

da Psicodindmica do Trabalho conforme quadro 8.

Quadro 8 — A evolugao da Psicodinamica do Trabalho.

PERIODO ASPECTOS RELEVANTES NA FASE

Psicossomatico, estudo do sofrimento psiquico (inconsciente).
Enfocou o sofrimento psiquico, sua génese e transformacgdes
derivadas do confronto entre o psiquismo e a organizagédo do
trabalho. Pesquisas empiricas concentradas na analise
dinamica do sofrimento e das estratégias defensivas
suscitadas por esse sofrimento.

1970:
0 surgimento:
Primeira fase

Foco na Psicopatologia e Psicodindmica (Ergonomia). Inicio
dos estudos sobre estratégias defensivas.

1980- Enfocou saude, abordando o estudo do prazer e dos
Segunda fase mecanismos utilizados pelos trabalhadores para tornar o
trabalho saudavel. Pesquisas buscam aprofundar a analise do
papel trabalho na construgédo da identidade pela investigagao
da dinamica do reconhecimento.

Foco na ampliacdo da Psicodinamica, influéncias mais
criticas, a partir da teoria comunicacional - critica de Habermas
(1989) e a banalizagdo da injustica social e no estudo do
1990: prazer, mecanismos de enfrentamento dos trabalhadores para
Terceira fase a saude no trabalho. Privilegiou os processos de subjetivagao
e as patologias sociopsiquicas. Pesquisas buscam aprofundar
a analise dos processos relacionados a saude dos
trabalhadores.

Foco na énfase ao estudo da construgdao da identidade do
trabalhador e as vivéncias de prazer/sofrimento no trabalho,
na psicologia do reconhecimento e da sublimagdo como
2000: estratégia de enfrentamento e nos estudos sobre Clinica do
Fase atual Trabalho, proposta de uma transformacao por meio do espaco
de discusséao coletiva, onde a palavra possa ter autonomia e
liberdade de expresséo a "fala livre". Clinica Psicodindmica do
Trabalho.

Fonte: Bueno e Macédo, 2012.
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Portanto, vé-se que a origem da Psicodinamica do Trabalho esta nos estudos
realizados por Le Guillant em Psicopatologia do Trabalho; porém, ela sofre um
processo revolucionario a partir dos estudos de Christophe Dejours.

De fato, o breve histérico relatado descreveu que a abordagem criada por
Dejours tinha, inicialmente, bases na Psicopatologia do Trabalho. No entanto, em
funcdo do aumento de dados empiricos e da confrontagdo com outras disciplinas do
homem no trabalho, tais como: ergonomia, sociologia do trabalho, economia do
trabalho, administrac&o, psicologia e psicanalise, evoluiram para uma compreenséo

original, caracterizando uma abordagem propria.

2.4 A CONCEPCAO DO TRABALHO PARA A PDT

Dejours, Abdoucheli e Jayet (1994) acreditam que trabalhar ndo é s6 uma
relacdo entre o sujeito e suas tarefas. O trabalho conjuga de modo privilegiado as
problematicas subjetivas e as problematicas sociais, sendo uma mediagéo essencial
entre sujeito psicologico e campo social. Assim, faz-se importante estudar,
compreender o mundo do trabalho na abordagem da Psicodinamica do Trabalho.

Em termos mais teoricos, admite-se que o trabalho ndo pode ser apreendido
somente pelas categorias classicas da producao (poiesis). Ele implica também categorias
tedricas da acgéo (praxis), onde todos os elos intermediarios (visibilidade, confianga,
julgamento, reconhecimento, arbitragem, discusséao, racionalidade comunicativa) sao as
categorias extraidas da "teoria da agao" (DEJOURS, 19993, p. 61).

Dessa forma, o trabalho — entendido como trabalho de producéo, poiesis — para
ser de qualidade, convoca a subjetividade até as suas bases mais intimas, a saber o
corpo, lugar da experiéncia subjetiva. Cada habilidade é, de fato, o resultado de uma
elaboragdo da experiéncia subjetiva do corpo em luta com o real. E, afinal de contas,
0 corpo que confere a inteligéncia a sua criatividade, isto é, o poder de por em
funcionamento a regresséao formal a servigo da intuicdo de solugdes.

Assim, o trabalho de producéao — poiesis — transforma-se, gracgas a resisténcia,
em exigéncia de trabalho — arbeitsanforderung — imposta ao psiquismo pelas suas
relagbes com o0 corpo, uma vez que € neste corpo que se experimenta, inicialmente,
a resisténcia do real (DEJOURS e NETO, 2012, p. 366).

Continuam Dejours e Neto (2012) afirmando que o Iéxico freudiano esta cheio

de ocorréncias do termo arbeit. O trabalho — poiesis (primeiro tempo) — implica um
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segundo tempo: um trabalho voltado para si mesmo — arbeit: erarbeiten, ducharbeiten
—no qual o trabalhador depende da aquisicao de novas habilidades. O prazer extraido
do sucesso do trabalho — arbeit, ocasionado pelo trabalho-poiesis, enquanto
experienciado pela vida psiquica esta ligado ao crescimento da subjetividade.

Trabalhar ndo é apenas produzir; €, também, transformar a si mesmo. H3,
entdo, no trabalho de qualidade uma promessa de aumento dos registros de
sensibilidade e de inteligéncia do corpo, o que € também uma promessa de realizagao
de si mesmo (narcisico). Trabalhar significa defrontar-se com prescrigdes,
procedimentos, materiais ou instrumentos a serem manipulados; € defrontar-se com
pessoas para acolher ou cuidar. Porém, trabalhar pressupde, ainda, colaborar com
uma hierarquia organizacional e com colegas, colegas a quem sera preciso aprender
a conhecer e com 0s quais se devera interagir para a consecuc¢ao do objetivo de
producado de um bem ou de um servico.

Assim, a importancia do trabalho na estruturacdo do funcionamento psiquico

repousa no fato de que:

a carga psiquica do trabalho resulta da confrontagdo do desejo do trabalhador
a injuncédo do empregador contida da organizagao do trabalho. Em geral, a
carga psiquica do trabalho aumenta quando a liberdade de organizagédo do
trabalho diminui. (DEJOURS, 1994, p. 28).

Conclui-se que a estruturagao do funcionamento psiquico no trabalho pode
repousar-se no processo de produzir, o qual permite o reconhecimento de si préprio
como um ser existente que tem importancia para a existéncia do outro. Assim,
entendido, € possivel o trabalhador transformar o trabalho em um meio para a sua

estruturacao psiquica.

2.4.1 Trabalho prescrito e trabalho real para a PDT

Segundo Dejours (2012a), para a PDT trabalhar ndo é apenas uma atividade
produtiva no mundo objetivo, pois envolve a subjetividade do trabalhador. Afirma,
também, que para essa abordagem sempre ha um hiato entre o trabalho prescrito e
trabalho real. Dessa maneira, o essencial do trabalhar € fundamentalmente invisivel e

permite a dindmica da realizagado do eu e a construgao da identidade.
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Macédo (2010) também discute e apresenta os conceitos de trabalho prescrito
e trabalho real, os quais fornecem elementos para discutir as consequéncias do grau

de (in)compatibilidade entre ambos:

Trabalhar é preencher o espaco entre o prescrito e o efetivo. Assim, para o
clinico do trabalho, este se define como o que o sujeito deve acrescentar ao
que foi prescrito para poder alcancar os objetivos que Ihe foram atribuidos. Ou
ainda: o que ele deve acrescentar por decisédo propria para enfrentar o que nao
funciona quando ele se limita escrupulosamente a execugao das prescrigdes.
(DEJOURS, 2008b, p. 39).

A formulagéo tedrica de trabalho prescrito tem uma referéncia classica em
ergonomia no artigo de Daniellou, Laville e Teiger (1989). Os autores assim o
concebem: "(...) maneira como o trabalho deve ser executado: o modo de utilizar as
ferramentas e as maquinas, o tempo concedido para cada operagao, os modos
operatorios e as regras a respeitar" (p. 48). O estudo do trabalho prescrito em
ergonomia centra-se na analise das tarefas (LEPLAT e HOC, 1992; MONTMOLLIN,
1995; GUERIN e cols., 2001). As tarefas desenham a face da dimenséo prescrita do
trabalho nas organizag¢des e se configuram como um pressuposto no qual se apoiam
0s modelos de gestao, sobretudo o de filiagao Taylor-Fordista.

Karan (2007) constata, entdo, que a prescri¢ao do trabalho nunca contempla
a totalidade da realidade com que se depara o trabalhador. A distédncia entre
planejador e executor impede um espago para discussdo do trabalho, e o
funcionario, que tem o savoir-faire* de uma especialidade realizada somente por ele,
nao tem como conversar sobre o que esta acontecendo, sugerir modificagbes ou
adaptacoes.

O espaco de discussao foi, cada vez mais, sendo restrito dentro da velocidade
com que corre a esteira de producdo. A realidade do trabalho € muito complexa e
nenhuma regra (ou manual) pode dar conta de todas as situagcdes. Ha uma infinidade
de possibilidades diversas das previstas originalmente e que podem acontecer no
momento da execucdo: ineditismos, imprevistos, contradi¢bes, ambivaléncias,
falhas etc. E, como variavel de ajuste dessa complexa engenharia, tem-se o

trabalhador.

4 savoir-faire [sa'vwaRr fer]. sm sing e pl. Capacidade de agir com inteligéncia e maleabilidade, nas mais
diversas circunstancias. ETIMOLOGIA fr. (MICHAELIS on line, 2016).
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Dejours (2004a) afirma que o trabalho real é o préprio momento de execugao.
Chega a definir trabalho como tudo aquilo que nao esta prescrito, porque néo é o
prescrito que realiza o trabalho, mas a agéo real do trabalhador. Sem menosprezar a
importédncia do planejamento para coordenagdo das forcas de trabalho de uma
empresa, € importante ressaltar o papel do trabalhador.

Portanto, para Dejours, (2008a) captar o lado invisivel do trabalho demanda um
olhar clinico. Nesse sentido, o autor cita cinco principais obstaculos a visibilidade do
trabalho efetivo: “o constrangimento da clandestinidade associado a artimanha e ao
zelo; os desafios na estratégia de poder; o déficit semidtico e a dominagao; a métis ou
o conhecimento do trabalho pelo corpo e as estratégias de defesa contra o sofrimento”
(DEJOURS, 20084, p. 51).

Dejours (2008c), em suas pesquisas de campo em Psicodindmica do Trabalho,
aponta que na execucéao do trabalho ha uma parte que ndo se pode compreender, que
nao € capturada pelo prescrito, que ndo pode ser planejada anteriormente. A essa
distancia entre o trabalho prescrito e o trabalho real, o autor denomina de “enigma” do
trabalho. O “enigma” do trabalho é o que nao se tem dominio quando se age seguindo
procedimentos previstos ou quando se tenta langar m&o de conhecimentos ja
adquiridos. E o descompasso entre o que é prescrito do trabalho e o que se apresenta
na pratica, na “organizagéao real” do trabalho. Portanto, o real do trabalho é definido por
Dejours (2007) como o que resiste ao controle, o0 que nao pode ser previsto.

Na verdade, seja qual for a organizagao do trabalho, € humanamente impossivel
realizar os objetivos da tarefa seguindo meticulosamente as determinagbes do que é
prescrito. “A gestao concreta da defasagem entre o prescrito e o real depende, na
verdade, da ‘mobilizagdo dos impulsos afetivos e cognitivos da inteligéncia” (DEJOURS,
2007a, p. 30).

Enfim, segundo Fleury e Macédo (2012a, p. 226), a defasagem entre o trabalho
prescrito e real, as limitagdes e a rigidez impostas pela organizacdo do trabalho e a
carga psiquica do trabalho constituem elementos que tencionam o cotidiano do trabalho

do sujeito e desencadeiam o processo de sofrimento do trabalhador.

2.4.2 Transgressao no trabalho

Etimologicamente, ‘transgressao’ vem do latim transgretio onis, e transgredir

vem de transgedere, ir além, ultrapassar limites, violar, ndo cumprir uma ordem. Para
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Foucault (1979), transgressao estabelece uma relagdo com o poder, pois ‘poder vem
do latim vulgar potere, substituido ao latim classico posse, que vem a ser a contragéo
de potis, ser capaz: autoridade. Dessa forma, na pratica, a etimologia da palavra ‘poder’
torna sempre uma palavra ou agao que exprime forga, persuasao, controle, regulagéo
(FERREIRINHA; RAITZ, 2010).

Dejours (1999b) considera que a transgressao no trabalho é fator de estudo por
entender que todos aqueles que laboram modificam regulamentos, normas, infringem
procedimentos, transgridem as ordens e ludibriam as instrugbes postas pela
organizagao do trabalho. Isso quer dizer que trabalhar € constantemente ajustar,
adaptar, reparar, arranjar. Segundo Dejours, aquele que nao transgride ou n&o o tenta
€ considerado inclusive pelos seus pares, como um mau profissional, porque aquele
que se limita a uma execucéo estrita das prescrigdes peca por excesso de zelo.

O autor aponta, ainda, quatros questdes relevantes a respeito do assunto: (i) o
advento de novas tecnologias a que o trabalhador se recusa, muitas vezes, em adotar,
e a recusa quanto ao uso de mecanismos de seguranga no trabalho; (i) a
impossibilidade de se trabalhar sem incorrer em transgressoes; (iii) a transgressao nem
sempre é prazer e (iv) a dificuldade de determinar se um comportamento anormal ou
inadequado é transgressao ou erro.

Continua Dejours (1999a) diferenciando infragdo de transgressdo. O autor
considera que existe transgressdo quando um trabalhador desrespeita uma regra
estabelecida, ao ceder a um desejo pessoal. Transgredir significa afetar-se pelo real,
pelo fracasso e assumir a falta. A busca por criar novas maneiras de alcangar o prazer
€ permeada pela culpa e por conflitos. E ha infragdo quando ha um desejo cego,
imperioso, de quem subjuga o outro ao seu sistema de normas, desrespeita totalmente
o desejo do outro. Para um melhor entendimento, o autor ilustra sua ideia apontando

quatro tipos de infracao:

1 infragcdo inevitavel: ocorre quando existem normas contraditérias no
trabalho;

2 infragdo a contragosto: aquela que, apesar de total consciéncia do
trabalhador e de este com ela ndo concordar, o faz em beneficio do chefe,
da empresa, da equipe;

3 infragdo de ma-fé: aquela que visa lesar, prejudicar alguém; em detrimento
de alguém,;

4 infragdo para si mesmo: aquela que se da sem intengéo de prejudicar, por
desejo, por prazer, por convicgdes de quem a pratica.
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Essas prerrogativas fazem entender que o real do trabalho exige do trabalhador
inventar novas solugdes, utilizar seu saber, sua experiéncia, sua criatividade e
inteligéncia para superar o inesperado. Caso contrario, revela-se o fracasso e geram-
se no trabalhador sentimentos diversos. A transgressao passa pela invengéo dessas
solucdes, e o uso da criatividade e inteligéncia do trabalhador torna-se fundamental
para proteger sua subjetividade (DEJOURS, 2004f).

Dejours (2004e) afirma que a inteligéncia pratica, estudada pelos gregos sob o
nome de métis, possui um carater pulsional, fazendo com que os trabalhadores
demonstrem necessidade de exercé-la. Ela esta imersa em uma pratica que nao se
preocupa em explicar sua natureza ou justificar seu procedimento. E uma forma de
pensamento, um modo de conhecer o real do trabalho.

Nesse sentido, a transgressao torna-se fundamental para dar livre expressao da
subjetividade, mobilizar o trabalhador para a a¢ao, para a resolugédo dos problemas do
trabalho, para a criacéo do espaco para liberdade, para a alteridade e para o sofrimento

criativo.

2.5 CATEGORIAS DA PDT

Dejours (1993a) percebe em suas pesquisas que os trabalhadores n&o se
mostravam passivos, mas capazes de se proteger dos efeitos negativos e patoldgicos
do ambiente de trabalho a sua saude mental. Com base nessas premissas, Dejours
elabora categorias da psicodinamica visando responder a essas demandas polares
entre prazer e sofrimento, saude e doenca. Assim, o pesquisador modifica o seu foco:
sai da busca das doengas mentais geradas pelo trabalho e passa a focar no sofrimento,
bem como nas defesas contra esse sofrimento. Portanto, justifica-se o estudo sobre o
trabalho e a subjetividade do trabalhador.

Dejours, Abdouchelli e Jayet (1994) propdem dois eixos para estudar a relagao
‘organizagao do trabalho e trabalhador’, nos quais estdo inseridas as categorias da

Psicodinamica:

1) o primeiro eixo, o contexto da organizagdo do trabalho: é composto por:
organizagéao do trabalho, condi¢des de trabalho e relagdes de trabalho;

2) o segundo eixo, a mobilizagdo subjetiva: € composto por mobilizagao
subjetiva do trabalhador, vivéncias de prazer e sofrimento, estratégias
defensivas e de enfrentamento e espaco de discussao coletiva.
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Trata-se de categorias de analise que orientam a investigacdo dos contextos de
trabalho nos quais os trabalhadores estdo inseridos. Facilitam, ainda, visualizar a
composigao das categorias utilizadas pela Psicodinamica do Trabalho. Sobre essas

categorias, passa-se a discorrer.

2.5.1 Organizacao do trabalho

O contexto do trabalho implica na organizagao do trabalho, ou seja, na divisao
de tarefas entre os trabalhadores, reparticao, cadéncia, modo operatorio prescrito e,
por outro, a divisdo de homens, isto €, reparticdo das responsabilidades, hierarquia,

comando, controle. Como aponta Dejours,

a divisdo das tarefas e o modo operatorio incitam o sentido e o interesse do
trabalho para o trabalhador, enquanto que a divisdo de homens solicita,
sobretudo, as relagbes entre pessoas e mobiliza os investimentos afetivos, o
amor, o 6dio, a amizade, a solidariedade, a confianga, o comprometimento
etc. (1994, p. 126).

A organizacgao do trabalho apela, pois, a um outro compromisso que tem que
ser analisado no contexto de trabalho. O exercicio de qualquer tarefa ndo é neutro, ou
seja, o trabalho sempre tem algum significado para a propria pessoa que o executa,
para a familia, para os amigos, para o grupo social de referéncia.

Macédo e Mendes (2004) exemplificam que a divisao hierarquica, técnica e
social do trabalho; metas; qualidade e quantidade de produgado esperada; regras
formais, missdo, normas, dispositivos juridicos e procedimentos; duragédo da jornada;
ritmos, prazos e tipos de pressado; controles (como a supervisdo); conteudo e
caracteristicas das tarefas constituem a organizagao de trabalho.

Por meio do trabalho, os individuos interagem nas relagdes sociais, para onde

transferem pontos relacionados com a genética de seu passado e de sua historia:

Esse entendimento é essencial, porque em relagédo a produgéo e a qualidade
do trabalho, a ressonancia simbdlica permite fazer com que o trabalho
beneficie-se da forga extraordinaria que a mobilizagdo dos processos
psiquicos nascidos do inconveniente confere. A ressonancia simbdlica é,
assim, uma condigao de reconciliagado entre o inconsciente e os objetivos da
producgdo. (DEJOURS, 1993b, p. 157).
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Segundo Dejours, Dessors e Desriaux (1993 d) é possivel demonstrar que as
condigdes e a organizacao do trabalho e as suas pressoes influenciam a integridade
biopsicossocial do trabalhador. Em estudos sobre a organizagdo do trabalho,
identificaram a existéncia de defasagem entre o que eles denominaram de
‘organizacao do trabalho prescrito’ e a ‘organizacao do trabalho real’, como visto. A
organizacao do trabalho prescrito (ANJOS, 2011), frisa-se, “materializa-se por um tipo
de manual de procedimentos, em que, para cada operacao a efetuar, ha uma grade
muito detalhada de tarefas elementares a realizar” (DEJOURS; DESSORS e
DESRIAUX, 1993d, p. 98).

Para Dejours (1994), a organizagado do trabalho traduz-se no resultado de
combinagdes entre a organizagao e os trabalhadores para a definicdo de normas e
regras, e entre niveis hierarquicos para se negociarem essas regras e obter novos
compromissos posteriormente renegociaveis, caracterizando-se pela evolugdo em
funcdo das pessoas, do grupo, da experiéncia e do tempo. Sdo modos operatdrios
cognitivos, procedimentos e instrumentos utilizados pelos trabalhadores para
produzirem algo em consonancia com as atividades pactuadas.

Dejours (1987; 2008a) conceitua organizacédo do trabalho como a divisdo do
trabalho, o conteudo e a divisdo das tarefas (a medida que ele dela deriva), o sistema
hierarquico, as modalidades de comando, as relacbes de poder, as questbes de
responsabilidade.

Ela estabelece elementos prescritos que expressam as representagdes sobre
a divisao do trabalho, as normas, o tempo e o controle exigido para o desempenho na
tarefa, prescricdo que nem sempre corresponde ao trabalho real. Tal divisdo organiza
subjetivamente o individuo por meio das vivéncias de prazer e de sofrimento, que
ajudam ou atrapalham sua mobilizagédo subjetiva, seu engajamento afetivo-emocional
no compromisso com o trabalho.

Em outras palavras, a organizagcédo do trabalho € o resultado de uma
negociagao que envolve tanto o conteudo das tarefas quanto as relagdes humanas
de trabalho. Assim, a relacdo com o trabalho, nesse sentido, ndo é estritamente
técnica, cognitiva ou fisica, mas é, sobretudo, uma relacao intersubjetiva e uma
relacao social.

A figura 2 sintetiza o conteudo posto.



Figura 2 — A organizacgéao do trabalho.

Elementos da categoria

Divisdo de tarefas, de pessoas, de
responsabilidades; hierarquia; comando,
controle; horario; ponto; modo operatério
prescrito; reparticao, cadéncia etc.

Referem-se ao ambiente fisico: barulho,
pressao, vibragcdao, irradiacdo, altitude;
ambiente biolégico: virus, bactérias,
fungos, parasitas; condi¢gées de higiene,
seguranga, caracteres antropomeétricos do
local do trabalho e outros.

Referem-se as relagbes com as chefias
imediatas e superiores, com os membros de
equipe do trabalho, as relagées externas:
clientes, fornecedores, fiscais e outros.

Fonte: Elaborado pela autora desta tese.

Desta forma, compreende-se que cada categoria profissional esta submetida a
um modelo especifico de organizagdo do trabalho, o qual pode conter elementos
homogéneos ou contraditérios, facilitadores ou ndo da saude mental do trabalhador.
Esta definicdo depende dos interesses econémicos, ideoldgicos e politicos daqueles

que dominam o processo produtivo (SILVA, 2012).

2.5.1.1 Riscos psicossociais organizacionais (RPOs) para a saude do trabalhador

Para Dejours (1980), as exigéncias do trabalho e da vida sdo uma ameaga ao
préoprio trabalhador. Reforca-se que o autor entende o trabalho como qualquer
atividade fisica ou intelectual, realizada pelo ser humano, cujo objetivo é fazer,
transformar ou obter algo. O uso da for¢a e a aceleragéo da produgao, decorrentes,
principalmente, da industrializagdo, iniciaram um processo de adoecimento do
trabalhador, processo este compreendido e analisado pela PDT, que abarca, ainda,

outros aspectos:

a Psicodinémica do Trabalho abre caminho para perspectivas mais amplas
que, como veremos, ndo aborda apenas o sofrimento, mas, ainda, o prazer
no trabalho: ndo mais somente o homem, mas o trabalho; ndo mais apenas
a organizacgao do trabalho, mas as situagdes de trabalho nos detalhes de sua
dindmica interna. (DEJOURS, 2011, p. 64).
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Para a OMS (2003; 2010) o conceito de saude como “estado de equilibrio fisico,
psiquico e social” evidencia a necessidade de se considerar os aspectos psicossociais
do trabalho. E para a OIT (1984, tradugao da autora, p. 3-5), o conceito de riscos
psicossociais tem sua origem no complexo ambito da organizagdo do trabalho e,
embora as suas consequéncias negativas para a saude nao sejam tao evidentes como
as dos acidentes de trabalho ou doencgas profissionais, elas podem ter uma relevancia
notavel, manifestando-se por meio de problemas como absentismo, rotacdo de
pessoal, defeitos de qualidade ou estresses que, em conjunto, representam
importantes custos tanto em termos de saude para o trabalhador quanto para as
organizacdes. E um estado caracterizado por altos niveis de excitagéo e de angustia.

No Brasil, o Ministério do Trabalho e da Saude tem incentivado politicas que
objetivam o estudo e a intervengao nas relagdes entre trabalho e saude. A Saude do
Trabalhador constitui uma area da Saude Publica que tem como objetivo (i) a
promocgao e a protecdo da saude do trabalhador, por meio do desenvolvimento de
acdes de vigilancia dos riscos presentes nos ambientes, das condigdes de trabalho e
dos agravos a saude do trabalhador e a (ii) organizagao e prestacao da assisténcia
aos trabalhadores. Compreende procedimentos de diagnédstico, tratamento e
reabilitagdo de forma integrada no Sistema Unico de Satde (SUS) (BRASIL, 2001).

No texto da Lei n°® 8.213/91, incisos | e Il, do artigo 20 (BRASIL, 1991), passou-
se a considerar por equiparagao, ou seja, por semelhanga, as doengas decorrentes
do trabalho como acidente de trabalho. A lei subdivide as doengas ocupacionais em

doencas profissionais e doencgas do trabalho (figura 3).

Figura 3 — Doencas ocupacionais.

DOENCAS OCUPACIONAIS

I — doenca profissional, assim entendida ou II- doen¢a do trabalho, assim entendida adquirida
produzida ou desencadeada pelo exercicio do ou desencadeada em funciio de condi¢des especiais
trabalho peculiar a determinada atividade e em que o trabalho é realizado e com ele se relacione
constante da respectiva relacio elaborada pelo diretamente, constante da relacio mencionada no
Ministério as Saude. inciso I, conforme a Lei n° 8.213/91.

Fonte: Elaborada pela autora, 2016, com base em Barela, 2010.
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A OIT (2010) considera que a origem das doencas profissionais e dos acidentes
de trabalho esta frequentemente vinculada a varias causas relacionadas a fatores
organizacionais, fisicos e humanos. Afirma, também, que a exposicédo dos
trabalhadores aos riscos associados a sua atuacio laboral representa ameacas a
seguranca e saude dos profissionais.

O programa de prevencao de riscos ambientais do Ministério do Trabalho e
Previdéncia Social (MTE, 2014) orienta que se deve considerar como riscos

ocupacionais alguns fatores como:

1) Quimicos — que incluem as substancias, compostos ou produtos que
possam penetrar no organismo pela via respiratoria;

2) Fisicos — que se constituem de diversas formas de energia (ruido,
radiagdes, temperaturas, pressdes anormais, umidade) as quais os
trabalhadores possam estar expostos;

3) Biolégicos — que abrangem probabilidades de ocorréncia de efeitos
adversos a saude humana, animal e ao ambiente, em um dado tempo, em
decorréncia da manipulacdo de agentes ou materiais biolégicos infectados;
4) Acidentes/mecéanico — que resultam em danos a saude ou integridade fisica
de trabalhadores ou de individuos do publico. Decorre do uso inadequado de
maquinas e equipamentos e ferramentas;

5) Ergondmicos — que envolvem fatores capazes de afetar a integridade fisica
ou mental do trabalhador, proporcionando-lhe desconforto ou doenga;

6) Psicossociais — decorrentes de interagbes entre trabalho, seu meio
ambiente, satisfacdo no trabalho e as condigbes da sua organizagéo.

Pode-se considerar, segundo Baruki (2015) que diferentes categorias de riscos
existem com maior frequéncia no ambiente laboral. O contexto e condi¢gbes de
trabalho favorecem a exposicdo do trabalhador aos Riscos Psicossociais
Organizacionais (RPOs), pois as falhas sobre a concepg¢ao de seguranga no trabalho,
organizagdo do trabalho e gestdo do trabalho, ambiente laboral complexo, séo
considerados nocivas a saude mental do trabalhador.

2.5.1.2 As condigbes de trabalho

As condi¢des de trabalho, para Dejours (1992), podem ser definidas pelas
caracteristicas ergométricas do local de trabalho, incluindo o préoprio ambiente fisico
do local de trabalho, composto pelas condigdes de higiene, seguranga, temperatura,
pressao, vibragao, irradiacao, altitude, barulho, virus e bactérias; em sintese: as
condigdes fisicas, quimicas e, até mesmo, bioldgicas, que envolvem as atividades

laborais, sendo o trabalhador o principal centro de estudo.
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O ambiente de trabalho, desta feita, € condigdo necessaria para um bom
desenvolvimento profissional. Poderia ser também o lugar do hobby, do ludico, do
poético, da convivéncia harmoniosa entre niveis hierarquicos democraticamente
embaralhados, cuja pretensa proximidade dilui as diferengas e os conflitos (DEJOURS,
1992, p. 66).

Dejours (1994), assim, destaca que as condi¢des de trabalho estao voltadas para
questdes que envolvem diretamente o ambiente de trabalho e o corpo do trabalhador,
que, por sua vez, podera sofrer desgaste, envelhecimento e doengas somaticas.

Em um nivel maior de detalhamento, com relacdo as questdes fisicas, elas
englobam tanto o ambiente fisico como as pressdes mecanicas ligadas diretamente ao
corpo. Ja com relagdo ao ambiente quimico, pode-se ter o contato com produtos
manipulados, vapores e gases toéxicos, poeiras, fumagas etc. No que pertine ao
ambiente bioldgico, tém-se virus, bactérias, parasitas e fungos.

Recursos informacionais, suporte organizacional, suprimentos e tecnologias,
politica de remuneracdo, desenvolvimento de pessoal e beneficios também sao
exemplos de condi¢des de trabalho, as quais, segundo Macédo e Mendes (2004),
podem gerar algum tipo de pressao aos trabalhadores.

Tomazini (2009) também reforca que as condigdes de trabalho geram pressdes
(psiquicas, mecanicas, quimicas, fisicas e biologicas) que o trabalhador sente e as
quais reage, levando-o ao sofrimento e, logo, as estratégias defensivas e de
enfrentamento.

Assim, enquanto a organizagdo do trabalho afeta o aparelho psiquico, as
condic¢des de trabalho agem sobre o corpo fisico. De fato, a atividade de trabalho é um
processo dialético: de um lado, o sujeito, que da sentido ao que faz; de outro, as
situacdes de trabalho, as quais interferem sobre as percepcdes desse trabalhador em
relacdo a todo esse contexto (DEJOURS, 1994a).

A divisdo de tarefas e o0 modo operatério evocam o sentido e o interesse de
trabalho para o sujeito, e a divisdo de homens mobiliza os investimentos afetivos, a

solidariedade e a confianga.

2.5.1.3 As relagbes de trabalho

As relagdes de trabalho sdo uma forma de gestdo. O ser humano chega a ao

trabalho com a sua histdria de vida pessoal e reage de forma diferente as dificuldades
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ali encontradas. Além das pressdes ja apontadas, os problemas eclodem, ainda, das
relacdes conflituosas. De um lado, esta a pessoa e sua necessidade de prazer; do
outro, a organizagao, que tende a instituicdo de um automatismo e a adaptagao do
trabalhador a um determinado modelo (SOUZA, 2012).

Para Dejours (2004e), é por meio do trabalho que o sujeito se engaja nas
relagdes sociais nas quais visualizara as questdes herdadas de seu passado e sua
histéria afetiva. As relagées de trabalho englobam tanto as interagcdes hierarquicas
quanto as interagdes coletivas intra e intergrupos, assim como as interagdes externas
com os clientes, usuarios, parceiros, fornecedores, consumidores (MACEDO e
MENDES, 2004).

Do mesmo modo, Fleury (2014), Lavnchicha (2015) e Silva (2015) afirmam que
as relagdes de trabalho englobam as interagcdes internas com chefias imediatas e
superiores, pares de uma equipe, sujeitos de outros grupos de trabalho e, sobretudo,
as interacdes externas estabelecidas com clientes e fornecedores.

Essas interacbes passam pelas condigbes de liberdade e iniciativas no
ambiente de trabalho e, quando essa liberdade de atuagcdo diminui, ou seja, o
trabalhador se vé limitado ou cerceado em sua iniciativa diante de um acontecimento,
caracterizando uma organizagdo autoritaria, a relagdo do trabalhador com a
organizacao € bloqueada, pois este ndo tem a liberdade de fazer uso de suas aptiddes
psicomotoras, psicossensoriais e psiquicas (DEJOURS, 1992; 1999b).

Tudo isso acarreta um clima tenso que acentua o acirramento das relagdes
interpessoais e de concorréncia dentro e fora da organizagdo. Ou seja, a concorréncia
nao se estabelece somente dentro das organizagdes, mas entre os pares no trabalho,
que se transformam em concorrentes entre si em potencial, pela prépria dindmica do
contexto global e dos valores disseminados em tais organizagdes. A relacdo com o
trabalho ou com os outros trabalhadores tende a tornar-se a principal referéncia das
pessoas e o sentimento de identidade social é fortemente ancorado na relagcéo
profissional.

Caso fizesse uso de sua criatividade para adequar o trabalho a personalidade,
o trabalhador teria a possibilidade de diminuir sua carga psiquica e encontrar prazer
no trabalho. Quando isso ndo acontece, a energia pulsional € acumulada no aparelho
psiquico, podendo refletir no corpo e desencadeando perturbagdes e fadiga fisica
(DEJOURS, 1992; 1999b).
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Logo, nesses casos, essa relacdo entre homem e trabalho n&o mais ira se
apresentar como uma via de influéncia de mao dupla, em mesma intensidade. Ou
seja, a influéncia que o trabalhador tem sobre o seu trabalho ndo gera em si proprio a
satisfacao desejavel em razdo das exigéncias que este trabalho exerce sobre ele. O
trabalhador, assim, diminui a sua liberdade de criacdo e de realizagao diante do
trabalho que exerce. A imposi¢ao existente sobre o trabalhador, construida pelas
relagdes de trabalho em tal perspectiva, incute no trabalhador marcas indeléveis, as

quais vao repercutir no seu funcionamento fisico e psiquico.

2.5.1.4 A gestao e as organizagées do trabalho

Segundo Heloani (2008, p. 2), “ha uma relagdo complexa e singular entre as
mudancgas nos sistemas organizacionais e a vida psiquica”.

Dejours (1987; 1992; 1997 e 2000) afirma que do confronto entre estrutura
psiquica do sujeito e contexto do trabalho emergem dois tipos de contradicdo entre
individuo e organizacao: a contradigao relativa ao encontro do registro imaginario —
produzido pelo sujeito e produto de sua historia individual — com o registro da
realidade, produzido pela situacao de trabalho; e a contradigao relativa ao encontro
do registro diacrénico — a histéria singular do sujeito, seu passado, seus projetos e
desejos — com o registro sincrénico, constituido pelo contexto material, social e
historico no qual estéo inseridas as relagdes de trabalho.

Ademais, o autor (1992; 1997) aponta que o trabalho possui duas dimensdes:
uma temporal e uma espacial. A dimensao temporal articula dados relativos a histéria
singular e a situagao atual do sujeito, ja que este parte de uma subjetividade anterior
a situacédo de trabalho ontogeneticamente construida. J&4 a dimenséo espacial diz
respeito ao fato de os processos serem vividos nao apenas no interior das
organizacgdes, mas também fora da empresa, e geram impactos tanto no espaco social
quanto doméstico do trabalhador.

Assim, os diversos modelos de organizagdo do trabalho revestem-se de
mecanismos de gestédo de pessoas, visando contemplar todos esses elementos acima
citados e proporcionar o investimento libidinal dos individuos na organizacao. Se, por
um lado, isso evoca a dimensao narcisica e possibilita ao trabalhador satisfazer seus
fantasmas de onipoténcia e seus desejos de sucesso, por outro provoca uma adesao

psiquica intensa e sua dependéncia (GAULEJAC, 2007).
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2.5.1.5 Tipos de gestdo

Segundo Guimaraes Junior e Macédo (2015), as gestbes das organizagdes
apresentam inovacodes nos diferentes contextos historicos. Isso porque os contextos
histéricos sdo marcados pelos estagios de mudangas econémicas, sociais e politicas.
Na atualidade, o movimento capitalista difundiu amplamente esses aspectos, os quais
tém como objetivo aumentar a eficiéncia produtiva nas organizagoes.

Macédo et al. (2008) consideram que independentemente do estilo de modelo
de gestado a ser utilizado é necessario que ele alcance niveis satisfatorios de eficiéncia,
eficacia e efetividade, e que seus respectivos indicadores sejam evidenciados e
conhecidos.

Os autores estabelecem a necessidade de adequagao do modelo conforme a
natureza da organizacdo e a sua relacdo com o ambiente e informam que
organizagbes que se deparam com caracteristicas de certeza, estabilidade e
previsibilidade sdo adequadas a utilizacado dos modelos mecanicistas da abordagem
estrutural, ao passo que para aquelas que se deparam com situacdes de incerteza,
instabilidade e imprevisibilidade, os modelos humanisticos seriam mais adequados.

Na atualidade, configura-se como desafio as organizagbes desenvolver e
utilizar instrumentos de gestdo que lhes garantam um nivel de competitividade atual e
de futuro.

Macédo e Bueno (2013) ainda esclarecem que para o estudo dos modelos de
gestdo € necessario conhecer suas diferentes perspectivas de construgdo e os
impactos por elas trazidos as organizagdes, aos seus individuos e a sociedade.
Independentemente do modelo de gestdo adotado, ha duas dimensdes presentes: a
forma e a fungao.

A primeira expressa a configuracao organizacional e a segunda, as tarefas que
precisam ser cumpridas. Ao longo dos tempos, as teorias administrativas tém migrado
da dimensao ‘forma’ para ‘fungao’, alterando substancialmente os modelos de gestao,
mesmo respeitando a cultura organizacional nas relagdes interpessoais que ocorrem
nos espacos laborais.

Guimaraes Junior e Macédo (2015) posicionam-se dizendo que “‘novos
modelos de gestéo organizacional passam a ser necessarios para melhor gerir as

relagées de trabalho” (p. 294). Os autores defendem que o modelo de organizagao do
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trabalho reveste-se de mecanismos de gestao de pessoas, visando proporcionar o

investimento libidinal dos individuos na organizacéao.

2.5.1.6 A gestéo no servigo publico

Para Parsons (1974) a gestédo burocratica, como o préprio nome indicada, &
marcada e regida pela burocracia, cujo termo comumente remete a morosidade em
qualquer atividade desenvolvida numa organizagdo publica ou ndo. Isso porque se
trata de atividades que envolvem processos demorados, que implicam varias etapas,
as quais necessitam de providéncias que nao séo passiveis de resultado imediato.

Em Chanlat (1995) encontra-se uma observagdo de que o servigo publico
brasileiro tem como caracteristica 0 modelo tecnoburocratico de organizagdo do
trabalho, em que as instituicbes/organizacdes sao rigidas, verticalizadas e de dificil
comunicagao entre os niveis hierarquicos, com atividades rotineiras, monétonas e de
carater burocratico com direito de expressao limitado. Ainda em Chanlat (2002)
propde-se uma reflexdo que articula a adogéo do gerencialismo no servigo publico e
uma importante especificidade desse setor — sua ética. Apesar das criticas sobre os
antigos modelos de administragdo publica de inspiragcdo weberiana, a organizagao

burocratica do trabalho se apoia na ética do bem comum. Conforme este autor:

a introdugéo de formas empresarias de gestdo no sistema publico talvez seja
uma ameaca a essa separacao das ordens de existéncia, ja que doravante
todas as esferas serdo reguladas pelo mesmo éthos, o dos negdcios. O
funcionario, caucéo tradicional do interesse geral e do bem comum, devera
de agora em diante obedecer as exigéncias dos clientes, até mesmo do seu
chefe imediato, como acontece segundo a pesquisa realizada por Robert
Jackall, nas empresas americanas. A imparcialidade, o tratamento igualitario
e o interesse geral correm o risco de desaparecer em longo prazo em
beneficio de mecanismos cada vez mais mercantis. (CHANLAT, 2002, p. 6).

Assim, movido pela necessidade de modernizagdo, o governo brasileiro vem
promovendo mudancgas paradigmaticas na administragao publica, as quais requerem
novos parametros de funcionamento nas relagdes de trabalho no servigo publico. Esse
processo vem acontecendo porque as organizagdes publicas no Brasil carregam uma
cultura de ‘prestar servicos ineficazes’'.

Havia uma recorrente critica na midia nacional sobre a questdo, o que, entre
outras motivagdes, despertou o governo brasileiro a buscar por novos dispositivos de

gestdo no intuito de tornar os atendimentos mais eficazes, introduzindo,
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contraditoriamente, métodos de avaliagdo de desempenho que valorizam mais os
indices quantitativos do que qualitativos.

Portanto, a partir de 2009, Ministério do Planejamento e sua Secretaria de
Gestao passaram a utilizar do balanced scorecard — BSC como um dos dispositivos
da gestao publica do Brasil. Cuida-se de um dos sistemas de medigdo do desempenho
mais difundidos nas organizagdes. Segundo Kaplan e Norton, seus criadores, o BSC
€ um modelo de gestao estratégica cuja finalidade é traduzir a missdo de uma unidade
de negdcio em objetivos e medidas tangiveis, que permitem avaliar o desempenho
global de organizagdes (PESTANA; SAUERBRONN e MORAES, 2011).

Segundo Pestana et al. (2011), esse modelo inicialmente foi criado para as
gestdes e organizagdes privadas, e posteriormente adaptado e adotado pela gestao
publica e organizagdes do terceiro setor, fazendo contemplar o estabelecimento dos
objetivos de aprendizagem e de crescimento, identificando os investimentos
necessarios (de pessoal e de sistemas de procedimentos organizacionais). Espera-se
que estes investimentos produzam inovagdes aos modelos anteriores e melhorias
importantes para o0s processos internos, bem como para beneficiarios, e, de

consequéncia, para a verdadeira destinataria dos servigos publicos, a sociedade.

Atualmente, a gestao publica desenvolve seu trabalho baseada em oito critérios:
sociedade, lideranga, estratégias e planos, pessoas, processos, cidadaos e resultados.
A figura 4 mostra graficamente como os oito critérios interagem para formar o Modelo de
Exceléncia em Gestao Publica, que constitui o0 mais reconhecido e utilizado instrumento

para avaliagao, diagnéstico e orientagdo para a melhoria das organizagoes publicas.

Figura 4 — Modelo de exceléncia em Gestao Publica na atualidade.
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Fonte: Ministério do Planejamento, Secretaria de Gestao, 2009.
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Dejours (1993b; 2004d) afirma que a organizacao taylorista/fordista acarreta a
desapropriacédo do saber do trabalhador, inibindo qualquer iniciativa de organizagao e
de adaptacdo ao trabalho, pois tal adaptagdo exige uma atividade intelectual e
cognitiva ndo almejada por aquele modelo de organizagao.

Sendo assim, a monotonia do trabalho repetitivo e sem espago para a
criatividade que € realizada dentro destes moldes levou ao surgimento de
mecanismos de defesa especificos. O de maior destaque é o mecanismo de
autoaceleragao. Neste, para fazer cessar o pensamento e, com ele, a consciéncia do
desconforto, o trabalhador se autoacelera, trabalhando em ritmo demasiado que, no
longo prazo, pode trazer complicagbes para sua saude.

Consoante estudo e discussdo analitica que se desenvolveram na construcéo
desta tese, o quadro 9 sintetiza as principais teorias organizacionais e seus

respectivos pressupostos.

Quadro 9 — Teorias organizacionais e seus pressupostos.

TEORIAS

PRESSUPOSTOS

Teoria das relagdes
humanas Mayo — 1945

Enfase nas relacdes informais e no comportamento dos
trabalhadores em ambito social. A cooperagao entre os
trabalhadores € um indicador e fator de produtividade.

Teoria Comportamental
Simon — 1976

Enfase nos fatores motivacionais e na satisfacdo das
necessidades individuais.

Teoria Burocratica
Weber — 1978

Enfase nas relagbes formais, obediéncia as regras
estabelecidas, especializacéo, disciplina, estabilidade dos
trabalhadores, valorizagao das competéncias técnicas.

Teoria Classica Fayol —
1994

Enfase nas operagdes administrativas voltadas para a
previsao, organizacdo, mando coordenacéo e fiscalizagao
do trabalho. Valorizacdo das habilidades de lideranca,
responsabilidade e disciplina.

Teoria Contingencial
Burns e Stalker— 1994

Enfase nas acdes planejadas, flexiveis e adaptativas
voltadas para o ambiente dinamico.

Teoria da
administracao cientifica
Taylorista/Fordista —
1995

Enfase na repeticido e simplificacdo das tarefas, dos
meétodos, das ferramentas de trabalho de forma a facilitar
a assimilagao dos trabalhadores. Treinamento constante e
especializacido dos trabalhadores

Teoria Psicodindmica
do Trabalho Dejours —
2004

Enfase nos aspectos psiquicos e na aparente
normalidade dos trabalhadores; valorizacdo da
capacidade dos trabalhadores de se mobilizar

coletivamente. Valorizagado da criatividade, cooperacéo,
confianga, reconhecimento ressignifica o sofrimento e
reforca a identidade do trabalhador.

Fonte: Guimaraes Junior e Macédo, 2015.
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Em analise do quadro 6, vé-se que os pressupostos dejourianos se contrapdem
aos modelos de gestéo centralizadores do poder decisorio, da rigidez dos processos
que desfavoregcam a criatividade dos trabalhadores, impedindo-os de mobilizarem-se
subjetivamente, sendo a PDT um processo de gestdo desafiador aos moldes

capitalistas. Sobre essa mobilizagao ligada a PDT, passa-se a discorrer.

2.5.2 Mobilizagao subjetiva do trabalhador

Os estudos de Dejours (1994; 1999a; 1999b; 2000) sobre mobilizagao subjetiva
a definem como um processo caracterizado pelo uso dos recursos psicolégicos do
trabalhador e pelo espaco publico de discussdes sobre o trabalho. A utilizacdo desses
recursos depende da dinamica contribuicdo-retribuicdo simbdlica que pressupde o
reconhecimento da competéncia do trabalhador pelos seus pares e pela hierarquia.
Segundo o autor, o processo de mobilizagdo subjetiva ndo é prescrito; € vivenciado
de forma particular por cada trabalhador. Vale ressaltar que esta mobilizacao subjetiva
€ fundamental no processo de gestao da organizagao do trabalho, a medida que evita
a descompensacao psicopatoldgica.

A mobilizacao subjetiva permite a transformagao do sofrimento a partir de uma
operagao simbdlica: o resgate do sentido do trabalho. Este sentido depende de outro:
o coletivo de trabalho. O coletivo, a seu turno, é construido com base em regras nao
apenas técnicas, o que é denominado de ‘coletivo de regras’. Tais regras organizam
as relacdes entre as pessoas e tém uma dimenséao ética que remete a nogao do que
€ justo ou injusto, ndo se constituindo em normas ou esquemas de regulagao.

O autor enfatiza, ainda, que ha dois elementos enquanto condi¢gdes do coletivo:
a inteligéncia astuciosa e a cooperacgao. A inteligéncia ajuda trabalhador a resistir ao
que é prescrito. Ele continua, discorrendo que ha necessidade de um espaco para
discussao, participagao, solidariedade dos trabalhadores e que os trabalhadores, ao
buscarem as modificagbes das situagbes cotidianas do trabalho, geradoras de
sofrimento, usam de estratégias defensivas individuais e coletivas como estratégias.

As estratégias defensivas no trabalho podem ser individuais ou coletivas.
Dejours e col. (1994) definem as estratégias defensivas individuais como o
mecanismo pelo qual o trabalhador busca modificar, transformar e minimizar sua
percepcao da realidade que o faz sofrer. Esse processo € estritamente mental, pois

geralmente ndo modifica a realidade de pressao patogénica imposta pela organizagao
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do trabalho. Ainda, considera que as estratégias podem tornar-se um objetivo em si
mesmo, 0 que leva o trabalhador a um processo de alienagao, bloqueando qualquer
tentativa de transformacgéo da realidade, estabilizando-se no desencorajamento e na
resignacao diante de uma situagao que sé gera sofrimento.

O uso de estratégias de mobilizagao coletiva, de outra parte, inclui os
mecanismos que permitem a constru¢cdo de novas formas de gestao do contexto de
trabalho, constituido pela organizagcéo, condigbes e relagbes de trabalho, voltadas
para a saude psiquica dos trabalhadores.

Estas propostas tedricas levam a concluir que o sofrimento pode ser enfrentado
por estratégias defensivas ou de mobilizagdo coletiva. A partir dos pressupostos
expostos € que se detalham as subcategorias da categoria ‘mobilizagao subjetiva’.
Assim, a mobilizagao subjetiva permite a transformacgao do sofrimento a partir de uma
operagao simbdlica: o resgate do sentido do trabalho. A figura 5 ilustra o eixo

mobilizagao subjetiva.

Figura 5 — A mobilizag&o subjetiva.

Organizagéo Trabalhador
do trabalho mobiliza corpo e
prescreve subjetividade para
realizar o trabalho
real

Sublimagao
transforma sofrimento
em prazer
reconhecimento

Estratégias falham,
falta de
reconhecimento

Fonte: Macédo, 2015.
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2.5.2.1 Sentidos do trabalho

Conceitualmente, entende-se que o trabalho pode ser definido como o esforgo
fisico ou intelectual, gratuito ou oneroso, em proveito préprio ou de terceiros, com
objetivo de produzir ou desenvolver algum bem ou servigo. No entanto, o sentido
desse trabalho contém dimensdes para além do simples conceito.

Segundo Tolfo e Piccinini (2007), os termos “sentido” e “significado” s&o
tratados como sinbnimos em algumas pesquisas sobre o tema ‘sentidos do trabalho’.
Os significados sao construidos coletivamente em determinado contexto histérico,
econdmico e social concreto, enquanto os sentidos sdao uma produgao pessoal em
funcdo da apreensdo individual dos significados coletivos nas experiéncias do
cotidiano. Os autores ainda afirmam que diversos filésofos refletiram sobre o tema:
Hannah Arendt, Hegel, Bacon, Locke, Kierkegaad, Marx, Nietzsche.

Para Dejours (1992b), a construgdo do sentido do trabalho é concebida por
intermédio da deliberacdo coletiva de trabalhadores, os quais constroem uma
representacdo que os orienta e os auxilia na manutengcdo da saude do aparelho
psiquico. Nesse sentido, os trabalhadores devem procurar o desenvolvimento das
estratégias no coletivo, pois elas ressignificam o sofrimento e amparam a saude.

Isso porque a divisao de trabalho no capitalismo, contexto vivenciado no Brasil,
corroi a identidade do trabalho, pois os trabalhadores ignoram o sentido do seu
trabalho e o destino de suas tarefas; deste modo, quando o individuo dotado de
personalidade se depara com uma organizagdo do trabalho despersonalizante,
emerge o sofrimento no trabalho.

Dejours (1992b, p. 40) reafirma que somente ha sentido no trabalho quando os
operarios o constituem coletivamente e nao individualmente, dizendo que o trabalho
em equipe é compreendido pelo conjunto de trabalhadores, tornando possivel a
realizacao de defesas coletivas.

Dejours (1999b, p. 103) na obra ‘A banalizagéo da injusti¢ca social’, afirma:

as estratégias coletivas de defesa contribuem de maneira decisiva para a
coesao do coletivo de trabalho, pois trabalhar é nao apenas ter uma atividade,
mas também viver: viver a experiéncia da pressao, viver em comum, enfrentar
a resisténcia do real, construir o sentido do trabalho, da situacdo e do
sofrimento.
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Além disso, o trabalho assume para Dejours (1994b) um sentido que ¢é a luta
pela transformacéo, em algo util, do sofrimento inevitavel que todas as pessoas
carregam, em decorréncia da existéncia de uma angustia pela incerteza da existéncia
e fragilidade da vida. Nesta concepgéo, o prazer no trabalho, fundamental para
manutencao da saude e da normalidade, decorre da transformacgéo do sofrimento em
criagbes reconhecidas no espago publico, seja ele na propria organizagdo ou na
sociedade.

Ainda sobre o sentido do trabalho, Dejours (2004e) argumenta que as
tecnologias trouxeram beneficios e maleficios aos trabalhadores. E importante
compreender o sentido do trabalho ou a falta de sentido, que pode levar ao
adoecimento psiquico ou somatico. Ele conclui seu argumento reafirmando que ha
uma complementariedade da esfera publica, na qual se encontra o trabalho, na
esfera privada, na vida pessoal e na atividade positiva e util coletivamente
reconhecida, importantes para o reconhecimento do sentido do trabalho e a sua

utilidade para a vida.

2.5.2.2 Inteligéncias utilizadas para realizar o trabalho

Epistemologicamente, a ‘inteligéncia pratica’ possui raizes na mitologia grega,
pois a primeira esposa de Zeus, Métis, era a deusa da prudéncia, das habilidades,
dos oficios. Seu nome combina sabedoria e astucia. Mas Zeus, temendo perder o
trono para seu filho (herdeiro), engoliu a deusa viva para impedir o nascimento do filho
profetizado e, assim, assimila a prudéncia, a inteligéncia ardilosa e astuciosa para
manter-se no poder, estando sempre pronto para intervir, de forma antecipada, nos
perigos de seu reinado (Dejours, 2012a).

Outra inteligéncia que se aparenta com uma forma de sabedoria tanto moral,
como politica, a que Aristoteles longamente se dedicou, € a sabedoria pratica —
phronésis®. Dejours (1999a) compactua da agdo motivada pela inteligéncia defendida
por Aristoteles, visto que as pressdes no trabalho podem causar riscos psiquicos e

somaticos, fazendo com que o sujeito utilize sua sensibilidade e sua inteligéncia para

5 Para Aristételes (1985), a phronésis é a mais elevada virtude da parte calculativa da alma racional,
isto &, da razdo pratica. E a capacidade de deliberar bem, de calcular exatamente os meios
necessarios para alcancar um fim bom. O carater pratico é proprio da phrénésis e determina que ela
possua o conhecimento dos casos particulares, porque a acado se produz sempre em situagdes
particulares.



84

transformar o trabalho e sua organizagdao. Dejours conceitua inteligéncia como a
habilidade de lidar com as situagdes e a capacidade de resolugcado de obstaculos.

Para tanto, ndo basta o saber. H4, sim, a necessidade do ‘saber fazer’ que, nas
palavras do autor, refere-se a inteligéncia pratica, astuciosa, adquirida a partir da
experiéncia do sujeito; por isto, € considerada arraigada em seu corpo, pois € por meio
deste, com suas percepgdes, que ele se manifesta criativamente, de maneira
particular, sendo fundamental para a solucéo de problema e efetivagcao do trabalho
prescrito (DEJOURS, 2008g, p. 277).

A inteligéncia pratica € uma das dimensdes do trabalho que se movimenta entre
a diacronia (ontologia do sujeito) e a sincronia (contexto social, organizacional no
presente), ou seja, sofre influéncia das ocorréncias passadas e atuais. Supde-se que

o desenvolvimento da inteligéncia pratica ocorre com a contribuigdo da epistemofilia:

(...) quando atinge a idade de falar, a crianga preocupa-se por compreender
0 que se passa nessa terra incégnita onde, cada vez que ele penetra
(voluntariamente ou por pressdes) vive a experiéncia dolorosa da angustia,
da solidao, do abandono, isto é, da rejeigao de seus pais. (DEJOURS, 1992b,
p. 255).

Trata-se da curiosidade de conhecer, saber das “coisas” — dos jogos, da
angustia dos pais que desencadeia o sofrimento da crianga que, quando adulta,
encena, como no teatro, as situag¢des vividas no trabalho.

Em sendo assim, se houver sublimacdo, ha uma conversao do sofrimento em
inteligéncia astuciosa, ou seja, o sofrimento cria a inteligéncia pratica, que pode ser
interpretada, inclusive, como mecanismo de defesa da estrutura psiquica do sujeito,
motivo pelo qual ndo pode ser podada nas organizagdes que, por vezes, engessam a
criatividade do trabalhador.

E partindo do pressuposto de que a inteligéncia ndo é uma dimenséo absoluta
e inata, mas antes uma energia (pulsdo) adquirida com base nas experiéncias
familiares e sociais, que Dejours apresenta outras formas de considerar e pensar a
sabedoria que ndo apenas 0s escores e as ocasionais notas (DEJOURS, 2008g, p.
278). No ambiente de trabalho, essa inteligéncia — sagaz, malandra, pautada na
experiéncia — gera o saber-fazer, aqueles “macetes” ou solug¢des inusitadas, criativas,
que s6 os profissionais conhecem (adquirem mediante a pratica) e que manual
nenhum pode oferecer; a inteligéncia pratica ndo é dada, ela é adquirida (DEJOURS,
2004e; 20089).
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Essa inteligéncia destaca o autor, € inscrita e alimentada pelo corpo; o corpo a
incentiva, antes de tudo, por um motivo primario e etologico: sobrevivéncia. Nos ruidos
do ambiente de trabalho, no siléncio perturbador, nas vibragcbdes inadequadas os
alertas estdo a todos os momentos ativando a linguagem basica e primaria do homem:
a linguagem do corpo — porque antes de aprender a escrever ou a pintar nas cavernas,
antes de aprender a falar, 0 homem aprendeu a correr, a ouvir e a trabalhar as
ferramentas com as maos; essa ‘sabedoria’ foi, antes de tudo, compartilhada
socialmente pelo olhar, pelo sentir; antes que as primeiras palavras tenham sido
pronunciadas, a comunicagao corporal se fez presente e todos carregam essa
comunicacao e esse tipo de alerta interno conosco.

A criatividade facilmente alimentada pela astucia e engenhosidade é paralela a
inteligéncia pratica, e, por isso, tem papel importante nessa caracterizagcédo. Funciona,
portanto, como uma pulsdo, uma energia motivacional que move as pessoas para
saidas mais confortaveis e mais eficazes (em amplos sentidos). No entanto, o
ambiente organizacional, em especial aqueles mais classicos, conservadores e
limitativos, podem recalcar essa pulsado; isso ocorre em parte por uma defasagem
entre aquilo que o funcionario traz para a empresa — aspiragdes, desejos, a propria
imagem do que seja exercer determinada funcdo — e o que de fato acontece
(DEJOURS, 2004e; 20089).

Assim, os resultados do uso das inteligéncias eclodem em todos os lugares da
organizagcado, nos servigos elaborados e executados pelos trabalhadores. Os
trabalhadores sdo obrigados a "quebrar-galhos" para enfrentar as consigneas, os
games ou os regulamentos, para bem desempenhar o trabalho nos prazos previstos.

Esta pratica do ‘quebra-galho’, se inevitavel nas atuais condigbes de trabalho,
€ bem util. Na medida em que ‘quebrar o galho’ é oficialmente proibido, o siléncio e 0
segredo dos agentes que temem ser surpreendidos, denunciados ou punidos, sao,
talvez, em certos casos, bem uteis a chefia, pois, se ela tiver ciéncia de tudo a cada
instante, seria obrigada, a bem da ordem, a reduzir consideravelmente o ritmo da
execugao do trabalho (DEJOURS; ABDOUCHELI; JAYET, 1994, p. 93).

Pode-se afirmar, do que se compreende de todo o contexto que envolve as
inteligéncias utilizadas no trabalho, que a inteligéncia astuciosa carrega poder criador,
presente nas tarefas executadas no contexto do trabalho. Tais inteligéncias tém
relagdes intimas com as vivéncias de sofrimento, conforme ja dito, mas também com

as de prazer. Sobre essas vivéncias, passa-se a discorrer.
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2.5.2.3 Vivéncias de prazer

O prazer no trabalho tem sido estudado pela Psicodindmica do Trabalho com
Dejours (1999c; 2003). As vivéncias de prazer e sofrimento se inscrevem na relagéo
subjetiva do trabalhador com a sua atividade profissional. Isso implica intersubjetividade
no momento em que esse sujeito passa a relacionar-se com outros, sendo os valores
considerados verdadeiros principios que guiam a vida da organizagdo, um dos
elementos responsaveis pela socializagdo das normas e regras. Estas, a seu turno,
definem formas especificas de o trabalhador vivenciar sua tarefa e compartilhar suas
relagdes sociais, afetivas e profissionais no contexto organizacional.

Macédo (2015a) discorre que o prazer € vivenciado quando se experimenta
sentimentos de valorizagéo e reconhecimento, ou seja, de que o trabalho tem sentido e
valor (por si mesmo, para a organizagao e para a sociedade) e sentimentos de ser
aceito, admirado e ter liberdade para expressar sua individualidade. O prazer relaciona-
se com as possibilidades de trabalho livremente organizado pelo sujeito trabalhador,
individual ou coletivamente, e na adaptagcao do conteudo da tarefa as competéncias
reais do profissional.

Se ha prazer no trabalho, este prazer sé pode advir do ganho obtido no trabalho,
justamente no registro da construgéo da identidade e da realizagdo de si mesmo; “o
prazer do trabalhador resulta da descarga de energia psiquica que a tarefa autoriza o
que corresponde a uma diminui¢ao da carga psiquica do trabalho" (DEJOURS, 1994b,
p. 59).

Portanto, partindo da PDT, pode-se afirmar que o trabalho torna-se fonte de
prazer quando os trabalhadores vivenciam uma dindmica de reconhecimento da sua
atividade ou quando conseguem transformar situagbes causadoras de sofrimento em
vivéncias de prazer e, consequentemente, de saude, pelo emprego de mecanismos
como os de mobilizagao subjetiva individual ou coletiva.

Na obtencgéo do prazer via mecanismo de mobilizagéo subjetiva — processo pelo
qual os trabalhadores langam mao dos seus recursos intelectuais, da sua subjetividade
para transformar as situagdes causadoras de sofrimento em de prazer, possibilitando o
resgate do sentido do trabalho (MACEDO, 2015b), conforme exposto em subitem
proprio — o trabalhador faz uso de sua personalidade e inteligéncia para se contrapor a
uma racionalidade subjetiva, especifica, gerada na situagao de trabalho. Essa dindmica

se apoia no processo de contribuigao-retribuicdo (DEJOURS, 1996a).
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A vivéncia de prazer no trabalho é também, uma vivéncia individual e/ou
compartilhada por um grupo de trabalhadores; entretanto, o foco é experiéncias de
gratificagdo. Essas experiéncias sado provenientes da satisfacdo dos desejos e
necessidades, da mediacdo bem-sucedida dos conflitos e contradigdes gerados em
determinados contextos de producdo de bens e servigos. Desse modo, o autor
argumenta que o prazer no trabalho € um dos caminhos para a saude, uma vez que
possibilita ao trabalhador a criacdo da identidade social e pessoal, pois o ser nao é
dissociado do prazer.

Segundo Dejours (2008e), a satisfagdo que conquistamos com o nosso trabalho
e, por conseguinte, as solidificacbes de nossa identidade estdo relacionadas ao
fortalecimento social dos processos de sublimacdo. “O sofrimento, o prazer, a
sublimacao e a identidade implicam a mobilizagcdo de procedimentos que dizem respeito
a acao no campo social” (p. 215). Assim, nesse contexto, o trabalhador se propde a
acao criativa que promove descobertas, fazendo com que experimente e transforme,
de maneira criativa, pratica e engenhosa, solug¢des inéditas frente as situagdes méoveis
e cambiantes de seu trabalho.

A figura 6 apresenta os fatores determinantes das vivéncias de prazer no

trabalho.

Figura 6 — Fatores determinantes das vivéncias de prazer no trabalho

Fonte: Elaborada pela autora, 2016.
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2.5.2.3.1 Liberdade e autonomia

“O trabalhador manual submetido a necessidade de ganhar o seu pao cotidiano
nao é livre” (ARENDT, 1995, p. 56). Para Arendt, o trabalho esta por inteiro no campo
do servilismo, mesmo o trabalho do artesao. Mas Dejours (2012a; 2012b) entende que
a liberdade, para Arendt, é liberdade e libertagdo em relagdo ao constrangimento do
trabalho, da vida, até mesmo da autoconservacgao. Ele considera, ainda, que quando
ha dominacdo, os fatores mudam, pois a liberdade reveste-se de formas
diversificadas, levando o trabalhador a buscar a subjetividade e a lutar pela autonomia
no trabalho. Macédo (2015b) reafirma Dejours (2012b) quando considera que a
liberdade coexiste com a autonomia.

Guimaraes Junior e Macédo (2014, p. 8) afirmam que:

liberdade e autonomia também foram identificadas nos estudos de Morrone
(2001) com trabalhadores informais de uma feira de importados e também
nos estudos de Assis (2010) com os artistas de uma banda de blues. Em
ambos os casos, o fato de criar e de possuirem maior autonomia
representavam indicadores de vivéncias de prazer no trabalho.

Para Ferreira (2010), a autonomia no trabalho € compreendida como a
possibilidade de alteragdo da prescricdo da sua tarefa de forma a adequa-la ao real
do trabalho, possibilitando ao trabalhador a regulacédo de seu modo de desenvolver
as suas atividades laborais. E o grau de independéncia do trabalhador em relacéo as
prescrigdes, objetivos e métodos que constituem o seu trabalho.

A autonomia favorece a conquista do prazer no trabalho, com base na
transformacao do sofrimento do ndo saber em prazer de saber fazer. O exercicio da
autonomia articula-se a resisténcia do trabalhador a dominagao, tendo em vista o
confronto entre seus desejos e as normas da organizacao de trabalho. Na dindmica
entre a organizacgao do trabalho e a subjetividade, a autonomia favorece as vivéncias
de prazer.

Segundo Corréa (2003), a vivéncia de liberdade para pensar, organizar e falar
sobre o trabalho é composta por oito itens:

1) liberdade com a chefia para negociar o que precisa;

2) liberdade para falar sobre o meu trabalho com os colegas;

3) solidariedade entre os colegas;

4) confianga entre os colegas;
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5) liberdade para expressar opinides no local de trabalho;
6) liberdade para usar a criatividade;
7) liberdade para falar sobre o trabalho com as chefias e

8) cooperagao entre os colegas.

Outras situagdes de tensao e conflitos referem-se (i) a falta de autonomia e de
tempo adequado para adaptacdo as mudangas e (ii) as situagbes de sobrecarga
marcadas por tensdes prolongadas, e de subcarga, caracterizadas pela
impossibilidade de desenvolver e fazer uso da capacidade psiquica em tarefas nas
quais sao requeridos estados permanentes de atencao, de superviséo e de pressao
por produtividade (LAURELL, 1985; CORREA, 2003).

2.5.2.3.2 Reconhecimento na organizagao do trabalho

A questao do reconhecimento ocupa lugar central na analise da Psicodinamica
do Trabalho, pois estad intimamente relacionada ao processo que conduz a
transformacao da identidade no campo social que se estende a estruturacéo da
identidade individual. Pode-se visualizar um bindmio com duas dimensdes sobre

sentidos:

- sentidos de constatacao do trabalho real: reconhecimento da realidade, do
fazer, do trabalho realizado, o qual constitui a contribuicdo do trabalhador para a
organizacgao;

- sentidos de gratidao: pela contribuigdo dos trabalhadores para organizacao
do trabalho.

Dejours (1999c, p. 34) afirma que “do reconhecimento depende, na verdade, o
sentido do sofrimento”. Assim, quando o trabalhador é reconhecido pela qualidade do
seu trabalho e pelos seus esforgos, as suas angustias, duvidas, decepgdes e
desanimos adquirem sentido para ele. Ou seja, esse sofrimento ndo foi em vao, pois
prestou uma contribuicdo a organizagao do trabalho e também contribuiu para tornar
o trabalhador diferente daquele que ele era antes. Isso gera sentimentos de leveza
afetiva, de alivio e de prazer no sujeito, que, por meio do reconhecimento de seu
trabalho, consegue construir sua identidade. Portanto, a presenga do sofrimento nao
implica patologia, uma vez que o bindbmio prazer-sofrimento pode conviver nas

situagdes de trabalho, ndo sendo contrario a saude.
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Dejours (20049) leciona, ainda, que o reconhecimento perpassa a rigorosa
elaboragao de julgamentos que se referem ao trabalho realizado e ndo ao trabalhador.
Sao enunciadas por pessoas estratégicas ligadas a gestédo coletiva da organizagao
do trabalho.

Com efeito, dois sao os julgamentos que podem ser identificados: julgamento
de utilidade e julgamento estético ou de beleza (DEJOURS, 2004¢; 1993a).

Entende-se por julgamento de utilidade a apreciagao da utilidade técnica, social
ou econOmica dos ‘quebra-galhos’ e das contribui¢ées individuais. Ele € formulado
principalmente pelos superiores hierarquicos, mas eventualmente também pode ser
feito pelos subordinados e, até mesmo, pelos clientes e ou usuérios. E importante para
a reafirmagdo social, para a conquista da identidade pela via da aspiragdo em
contribuir com a organizagao de trabalho e a identidade social. Nas organizagdes de
trabalho, esse julgamento pode traduzir-se em aumento salarial.

O julgamento estético ou de beleza é o proferido pelos pares, colegas da equipe
ou da comunidade profissional (horizontal). E o julgamento da contribuicdo singular
associada a inteligéncia pratica em relagao as normas, regras e valores do oficio. Ele
sO adquire sentido ao ser realizado por aqueles que conhecem as dificuldades da
execucgao das tarefas do real do trabalho e suas regras de oficio.

Com efeito, o reconhecimento no trabalho é uma via privilegiada para a
transformacao do sofrimento e provém do outro: dos pares, dos superiores ou dos
usuarios, pois a relagao de trabalho € sempre intersubjetiva (DEJOURS, 1995, 2005,
2008a; GERNET e DEJOURS, 2009).

E que tipo de retribuicdo se espera pelo trabalho realizado Dejours (2008b)
sugere que ela ndo é apenas financeira, mas fundamentalmente de natureza
simbdlica. A retribuicdo simbdlica conferida por reconhecimento pode ganhar sentido
em relacao as expectativas subjetivas e a realizagao de si mesmo. Assim, em primeiro
lugar, desenvolve-se o reconhecimento do fazer e, em segundo lugar, a gratificagao
identitaria.

Quando um trabalhador se beneficia do reconhecimento, ele pode tirar
vantagens no registro da construgdo de sua saude mental. Por outro lado, quando
este reconhecimento lhe € negado ou retirado, ele corre o risco de vivenciar uma
desestabilizacdo da identidade e do prazer provocada na relagdo de si consigo

mesmo, no amor de si (narcisismo). Deduz-se, assim, que a relagdo com o trabalho
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pode gerar o melhor, mas também o pior: a crise de identidade e a descompensacéao
psicopatologica.

Enfim, no processo do reconhecimento descrito pelo autor, ha um triangulo
demarcado por trés termos — ‘ego’, ‘real’, ‘outro’ — no qual as relagdes entre
mobilizagao subjetiva e realidade do ‘eu’ sdo mediadas pelo confronto do trabalhador
com o real do trabalho e pelo outro, que emite o julgamento em forma de
reconhecimento.

No processo da Psicodinamica do Trabalho, esse triangulo assume uma forma
especifica de configuragdo demarcada pelos termos ‘sofrimento’, ‘trabalho’,
‘reconhecimento’. Nessa triade, a retribuicao simbdlica oriunda do reconhecimento
constitui-se pela construgdo de sentido atribuida a vivéncia de sofrimento,

favorecendo a transformacgao do sofrimento em prazer (DEJOURS, 2004d).

2.5.2.4 Vivéncias de sofrimento

Dejours (1992; 1998) configura o sofrimento como uma vivéncia de
experiéncias dolorosas, como angustia, medo e inseguranga, provenientes de
conflitos e de contradigbes originados do confronto entre desejos e necessidades do
trabalhador e as caracteristicas de determinado contexto de producao.

Dejours (1993) também traz uma abordagem bastante ampla sobre o conceito
de sofrimento do trabalho; pode-se destacar, em especial, sua abordagem sobre a
ambivaléncia “bem-estar” e “loucura”, e sua vis&do sobre o “teatro do trabalho”. Quando
o autor fala da ambivaléncia “bem-estar” e “loucura”, significa dizer que o sofrimento
no trabalho pode ser entendido “como o espaco de luta que ocorre no campo situado
entre, de um lado, o bem-estar, e, de outro, a doenga mental ou a loucura” (DEJOURS,
1993, p. 153).

Dejours (1994) afirma, também, que se nao ha espaco publico para a
negociacgao, inicia-se o sofrimento. A qualidade do sofrimento estd, ainda, relacionada
a cadeia biografica e a historia de vida do sujeito, ou seja, quando as condigdes
externas salientam esta cadeia, havera um reencontro das relagdes parentais infantis
com a realidade atual.

Assim, o sofrimento € determinado pela insatisfacdo do trabalhador, tanto pelo
fato de ndo ter no trabalho uma via de descarga de energia que seja efetiva e de

acordo com sua personalidade, como também no que se refere a desejos e
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motivacdes. O trabalhador, em confronto com a realidade, busca significagao para as
tarefas que realiza perante a organizacao do trabalho.

Na existéncia do conflito, ha sobrecarga comportamental e grande insatisfagao
do trabalhador pela falta de meios de canalizagao de suas pulsdes. Esse contexto e o
fato de o trabalhador estar inserido numa organizacdo de trabalho influenciam seu
funcionamento mental, pois tem que a ela se submeter para sobreviver. No processo
de mobilizagdo subjetiva, o trabalhador faz uso de sua personalidade e inteligéncia
para se contrapor a uma racionalidade subjetiva especifica gerada na situagéo de
trabalho (DEJOURS, 1994).

Portanto, Dejours (1996b) prossegue em suas pesquisas indagando qual a
relacdo existente entre os elementos constitutivos dessa dimensdo n&o técnica, de
um lado, e os processos psiquicos do sofrimento criativo e sofrimento patogénico, de
outro lado. Segundo ele, a resposta n&o é obvia. Desta feita, ele passa a denominar
de sofrimento criativo o resultado positivo das pressées sofridas pelo individuo no
trabalho, que possibilitam elaborar solugdes originais que favorecem ou restituem sua
saude.

O sofrimento criativo é pleno de sentido e favorece ao individuo o
reconhecimento de uma identidade. O sofrimento pode ter como consequéncia a
criacdo de uma defesa, expressa por meio da criatividade usada para transformar
esse sofrimento, aumentando a resisténcia do trabalhador ao risco de
desestabilizacédo psiquica e somatica. O trabalho, assim, funciona como mediador da
saude e, nesse caso, tem-se o sofrimento criativo.

Segundo Dejours (1999c), o trabalho contém varios elementos que influenciam
a formacdo da autoimagem do trabalhador que, por sua vez, € razdo para o
sofrimento. O sofrimento € caracterizado por sensagbes desagradaveis provenientes
da nao satisfacdo de necessidades. Estas sdo de origem inconsciente e estado
relacionadas aos desejos mais profundos dos sujeitos, revelados muitas vezes ao
consciente em forma de projetos e expectativas de vida. O pesquisador define a
normalidade como o equilibrio psiquico entre constrangimento do trabalho
desestabilizante ou patogénico e defesas psiquicas.

O equilibrio seria o resultado de uma regulacdo que requer estratégias
defensivas especiais, elaboradas pelos proprios trabalhadores; porém, a normalidade
conquistada e conservada pela forga € trespassada pelo sofrimento. O sofrimento,

entdo, passa a designar o campo que separa a doenga da saude.
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Existe, as vezes, entre 0 homem e a organizagao prescrita para a realizagao
do trabalho, um espaco de liberdade que autoriza uma negociacgao, invengdes e acdes
de modulagdo do modo operatorio, isto €, uma invengao do operador sobre a propria
organizacao do trabalho, para adapta-la as suas necessidades e mesmo para torna-
la mais congruente com seu desejo. Logo que esta negociagao é conduzida ao seu
ultimo limite, e que a relagdo homem-organizagao do trabalho fica bloqueada, comeca
o dominio do sofrimento e da luta contra o sofrimento.

Dito de outro modo, quando o uso da criatividade é barrado ou quando ja foram
usados todos os mecanismos possiveis e as pressdes continuaram, o sofrimento
torna-se patogénico, pois leva ao desequilibrio psiquico, a descompensacgao e,
consequentemente, a doencga. Aqui, o trabalho ira funcionar como mediador da
desestabilizacdo e da fragilidade da saude e, nesse caso, tem-se o sofrimento
patogénico. O sofrimento patogénico empurra o sujeito para um sentimento de
incapacidade e de imbecilidade. O sentimento de incapacidade de atender as
demandas sempre mutantes do trabalho justifica o fato de que o modo de ser dos
trabalhadores esta sob o foco da atengao dos estudos da Psicodindmica do Trabalho
(LANCMAN e SZNELWAR, 2004). A figura 7 ilustra alguns indicadores do sofrimento

no trabalho:

Figura 7 — Indicadores de sofrimento no trabalho.

INDICADORES TRABALHADOR

e Recursos humanos
insuficientes; ﬂ m

e Relacbes pessoais .
conflituosas;

e Falta de reconhecimento;

e Carga horaria excessiva;
e Sobrecarga de trabalho;
e Faltam reuniodes; ‘

e Administragao do horario
do pessoal deficiente e
outros.

Fonte: Macédo, 2015. Elaborada pela autora, 2016.
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A guisa de conclusdo quanto ao tépico, pode-se, portanto, sintetizar que o
surgimento do sofrimento patogénico esta relacionado, em especial, a auséncia de
flexibilidade da organizagao do trabalho, a qual impede que o sujeito encontre vias de
descarga pulsional nas suas atividades laborais, utilizando-se de estratégias

defensivas para suportar o contexto de trabalho (DEJOURS, 2007a).

2.5.2.4.1 Sobrecarga no trabalho

Dejours (1999a), ao fazer anadlise da sobrecarga de trabalho no ambiente
laboral, entendeu que nao se deve falar somente do excesso de trabalho. Discute-se,
ainda, a avaliagdo do trabalhador quanto as tarefas a serem realizadas, as quais
envolvem questdes subjetivas. A sobrecarga de trabalho € de origem social,
determinada pela organizacéo do trabalho e nao pelo trabalhador. Ele destaca que o
trabalhador sofre presséo para executar uma atividade de maneira mal elaborada, as
vezes de ma-fé, além das pressoes sociais tidas no ambiente laboral, entre elas a falta
de cooperagao, clima péssimo, sonegacado de informagdes, o que faz com que o
trabalhador execute mal suas atividades.

O autor também esclarece que a sobrecarga do trabalho pode ser entendida
sob dois ambitos: a carga fisica, aquela que trata do emprego de aptiddes fisiologicas,
e a carga mental ou carga psiquica, a qual se relaciona com elementos afetivos e
relacionais. Na carga psiquica, o risco esta em subutilizar as aptidées psiquicas. O
perigo do trabalho para o aparelho psiquico ocorre quando aquele se opde liberdade
ou livre atividade do trabalhador (DEJOURS, 1999b).

Dejours (1999a) aponta como evidéncia da patologia da sobrecarga o rapido
aumento das LER/DORTSs, mencionando, também, outros quadros patologicos, como
burnout (sindrome de exaustdo emocional relacionada ao trabalho) o e karoshi (morte
subita decorrente de exaustao no trabalho). A patologia da sobrecarga tem como
caracteristica a alienagdo do desejo do sujeito, que toma como suas as metas da
organizagdo; uma vez alcangadas, as metas sdo sucessivamente elevadas,
agravando a sobrecarga e conduzindo ao adoecimento.

A patologia da sobrecarga decorre de uma carga de trabalho que extrapola a
capacidade das pessoas; relaciona-se a intensificacdo do trabalho, sendo refor¢cada
pela ideologia da exceléncia, tendo, como contrassenso, uma politica de recursos

humanos inadequados. A sobrecarga no trabalho esta justaposta a dominagéao social
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dentro das organizacgdes, a qual € estabelecida a partir da relacédo entre adversidade,
liberdade, autonomia (LAVHCINCHA; SILVA; MACEDO; RAMOS, 2015).

2.5.2.4.2 Falta de reconhecimento na organizagao do trabalho

O reconhecimento, para Dejours (2012b), depende da realizagao de
julgamentos, os quais recaem sobre a qualidade do trabalho realizado, sobre o fazer
e nado sobre a pessoa; mas o0 reconhecimento pela qualidade do trabalho pode
inscrever-se no nivel da personalidade em termos de ganhos no registro da
identidade.

Isso conduz a outra importante conceptualizagdo: a relacdo entre trabalho e
identidade € mediada pelo outro na gramatica do julgamento de reconhecimento,
assunto ja abordado em item proprio, mas que se faz necessario retomar, de forma
breve, para a abordagem do reconhecimento. Esse julgamento, como visto, assume
duas formas: a de utilidade, que é realizada pela hierarquia; e a de beleza, que é
julgada com base em critérios estéticos pelos pares. Enquanto o primeiro atende ao
desejo de ser util, 0 segundo gera um sentimento de pertencimento a um coletivo de
trabalho.

Para Bendassolli (2012), os critérios de reconhecimento muitas vezes
confundem-se com critérios organizacionais de eficiéncia e eficacia. Como
consequéncia, ser reconhecido coincidiria com as qualidades valorizadas pela
organizacdo do trabalho. Entdo, o que dizer das situagbes em que, mesmo
reconhecidas, as pessoas ndo se sentem satisfeitas ou realizadas no trabalho? Esta
situacado é denominada de “paradoxo do reconhecimento”. Para a psicodinamica, “o
reconhecimento sé tem valor se ele for congruente com o significado do trabalho e as
modalidades de seu reconhecimento pelo sujeito, em ressonancia com sua histéria
singular” (MOLINIER, 2006, p. 165).

A falta de reconhecimento no trabalho também desencadeia sofrimento nos
trabalhadores que, na busca de retribuigdo, assumem a sobrecarga de trabalho na
intencdo de que seu esforgco seja reconhecido e visto por seus chefes. Diante do
desmerecimento dos trabalhadores, estes parecem assumir responsabilidades que
estdo além do alcance de suas fungdes como se, assim, fossem merecedores de
retribuicdo (DEJOURS, 1999c).
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2.5.2.5 Estratégias defensivas e de enfrentamento

Moraes e Moura (2015) contextualizam que Dejours e Bégue (2010)
diferenciam ‘estratégias de enfrentamento’ das ‘estratégias defensivas’. As primeiras
buscam regular a organizacao do trabalho, transformando a realidade, enquanto que
as estratégias defensivas consistem fundamentalmente em minimizar a percepgao de
sofrimento, constituindo-se como uma operagdo psiquica, de funcionamento
inconsciente, baseada na negativa, que nao modificam a realidade.

Compreendendo essa diferencga, vé-se que as estratégias de enfrentamento
partem da mobilizacdo subjetiva do trabalhador, tendo como fundamento a
criatividade e a inteligéncia pratica. Percebe-se uma dimensdo individual, a qual trata
dos requisitos psicoativos do trabalhador, sua implicagdo subijetiva, disponibilidade,
totalmente ajustada a organizacédo do trabalho. Porém, a dimensdo subjetiva é
indissociavel do plano intersubjetivo, pois a cooperagéo € recurso indispensavel,
segundo Dejours (2004e), empregado pela Psicodindmica do Trabalho para discutir
as propostas, coordenar as ideias, deliberar e instituir o novo, além de se caracterizar
pela ousadia e pela transgresséo ao prescrito instituido. (MORAES e MOURA, 2015).

Dejours, Abdoucheli, Jayet (1994) definem, por sua vez, as estratégias
defensivas como os mecanismos utilizados pelos trabalhadores para negar ou
minimizar a percepg¢ao da realidade que faz sofrer. Tais defesas dependem de
condigdes externas e se sustentam no consenso de um grupo especifico de
trabalhadores. As estratégias defensivas variam de acordo com a organizagao do
trabalho e, por este motivo, nas diferentes categorias profissionais.

Muitas vezes, o desanimo, o desencorajamento e o desengajamento séo
defesas utilizadas devido ao fracasso de certas situagdes de negociacdo da
organizacao real do trabalho, impedindo o sujeito de transformar e “elaborar suas
vivéncias para, assim, ter condigdes de propor e conduzir acbes adequadas, com
vistas a transformar a organizagéo do trabalho” (DEJOURS, 1994, p. 34).

De acordo com Dejours (1993b; 2004¢€), existem trés categorias de defesa: as
de protecdo, de exploragao e de adaptacédo. As defesas de protecdo consistem em
uma forma especifica de lidar com as situagdes geradoras de sofrimento no trabalho,
por meio da racionalizacdo e da alienacao das reais causas do sofrimento. O uso

deste tipo de defesa impede a acao no real do trabalho, de modo que a situacao
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adversa permanece inalterada e pode se intensificar, causando a falha da defesa e a
vulnerabilidade do trabalhador frente ao adoecimento.

Ja as defesas de adaptacdo e de exploragdo sado baseadas na negagédo do
sofrimento e na submissao aos desejos da instituicdo. Os trabalhadores que adotam
estes tipos de defesa tentam atender as demandas da organizacdo do trabalho,
condicionando seu modo de pensar e agir as demandas da producao.

Portanto, Dejours (2004e) considera que o homem que estd engajado em
estratégias defensivas para lutar contra o sofrimento no trabalho ndo abandona seu
funcionamento psiquico, ao contrario, leva sua contrariedade mental, consegue e
necessita da cooperagcao em seu circulo e de relagées mais intimas para manter suas
defesas mentais contra o sofrimento.

Assim sendo, as estratégias operatérias e de mobilizagdo coletiva sdo mais
apropriadas do que a defensiva na manutencao dos trabalhadores proximos a saude,
principalmente quando ocorre compartiihamento da estratégia operatdria; se falta o
reconhecimento, os individuos engajam-se em estratégias defensivas para “evitar a
doenca mental, com sérias consequéncias para a organizacdo do trabalho.”
(DEJOURS, 2004e, p. 77).

O quadro 10 configura as fungdes das estratégias defensivas.

Quadro 10 — Fungdes das estratégias defensivas.
WA 2= FUNDAMENTO FUNCIONAMENTO

DEFESA

Defesa protetora Racionalizagao Modo de pensar, agir sentir
compensatorios.

Negacéao do sofrimento e submiss&o ao
discurso da organizagao.
O sofrimento e a defesa sao explorados
Negagao em favor do aumento da produgéao
(autoaceleragao entre trabalhadores).
Fonte: Elaborado pela autora, 2016, com base em Moraes, 2013.

Defesa adaptativa | Negacao

Defesa
exploratéria

Quando a organizagao é muito rigida, o trabalhador ndo pode adaptar o
trabalho a sua personalidade e as suas competéncias, pois a tarefa ndo € compativel
com seu nivel de qualificagdo. Assim, surge a frustracdo, a insatisfacao e o sofrimento
do trabalhador, sofrimento este que pode ser manifesto ou ndo e é controlado por um

sistema de defesas. O trabalhador sente-se impotente quando, ao usar seus
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mecanismos de defesa, constata que é incapaz de mudar a tarefa ou de encontrar
uma significagao ao realiza-la.

Nesse contexto, os mecanismos de defesa ou as estratégias defensivas tém
como principal objetivo camuflar o sofrimento existente, o que explica o fato de
trabalhadores apresentarem caracteristicas de normalidade aparente, mesmo
estando em processo de sofrimento psiquico. Para tentar contornar ou camuflar o
sofrimento, os trabalhadores usam as ideologias defensivas, como deixar de tomar
iniciativas e assumir responsabilidades, fechar-se, ndo se comunicar com os outros e
passar a se preocupar somente consigo, desconfiando dos colegas de trabalho que
poderiam estar tentando prejudica-lo de alguma maneira.

Assim, Dejours (1992; 1994) discorre que quando o relacionamento é rompido
para evitar conflitos, as estratégias defensivas podem ser individuais ou coletivas. A

figura 8 apresenta os indicadores das estratégias defensivas individuais e coletivas.

Figura 8 — Estratégias defensivas.

TRABALHADOR

Estratégias

defensivas
- Individuais: - Coletivas:
Uso de alcool Reunioes no coletivo
Uso de substancias Negacao

quimicas ) o
Racionalizagao
Autoaceleragao .
Cooperacao

Fonte: Dejours, 1994. Elaborada pela autora, 2016.

2.5.2.5.1 Cooperagao e confianga no trabalho

Dejours (2004f) considera que a cooperagao e a confianga sao essenciais para

a Psicodindmica do Trabalho, pois afirma tratar da “vontade das pessoas de
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trabalharem juntas e superarem coletivamente as contradicdes que surgem da prépria
natureza ou da esséncia da organizagao do trabalho” (p. 156).

Dejours (2008c) argumenta a cooperagado e colaboragdo dos trabalhadores
para a organizagdo do trabalho também escapa a uma delimitagdo prévia. A
organizacao tenta coordenar as atividades em conjunto, “fixa os estatutos, os papéis,
os dominios de competéncia e de autoridade, as responsabilidades de cada um” (p.
133). Na verdade, o que a organizagao faz é antes compartimentar do que unificar. A
cooperacgao depende da disponibilidade de os trabalhadores criarem entre si relagdes
intersubjetivas de confianga e de que essas relagdes estejam apoiadas em fatores
afetivos e, principalmente, éticos.

Desta forma, para que possa surgir a cooperagao € necessaria uma
mobilizagao subjetiva dos trabalhadores. Mas o que se afigura importante € que essa
mobilizagado possa surgir de forma “espontanea”, e ndo mediante uma prescricédo: a
mobilizacdo depende da dindmica “contribuicao/retribuicao”. “As contribuicbes
singulares sao espontaneas, na medida em que o sujeito espera, em resposta a sua
contribuigdo para a organizacgao real do trabalho, uma retribuicao simbdlica em termos
de reconhecimento de sua identidade” (DEJOURS, 2008c, p. 136).

Como cada um constréi suas préprias interpretacoes, € necessario que
aconteca uma relagdo entre os agentes para que se possa chegar a denominadores
comuns. “Construir um compromisso passa, de fato, por um jogo social. A organizagao
real do trabalho é um produto das relagdes sociais” (DEJOURS, 2008b, p. 66).

Portanto, a qualidade da cooperacgao ira depender da qualidade do trabalho, da
confiabilidade e da seguranga em relagdo a organizagao do trabalho e aos limites
motores e psicocognitivos dos desempenhos humanos (MEDEIROS e MENDES,
2013).

A cooperacao é fundamental para o ajustamento da organizagao do trabalho
que ocorre no processo de discussao e de deliberacéo, para saber o que deve ser
conservado e o que deve ser dela retirado. Cooperar, portanto, supde comprometer-
se com o funcionamento coletivo, na construgéo, na estabilizagdo, na adaptagéao, na
transmissao e no respeito as regras de trabalho. A soma das normas estabelecidas
constitui o que a Psicodindmica do Trabalho chama de “regra de trabalho ou de oficio”.
Mas o respeito as regras de trabalho fundamenta-se pela confianga (DEJOURS,
1999b, 2007).
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Assim, Dejours (2004c) e Dejours e Bégue (2010) pontuam que a cooperagao
supbe um compromisso que €, ao mesmo tempo, técnico e social. Cooperar e viver
junto sado indissociaveis, de forma que todo progresso na qualidade da cooperagao
estd acompanhado de progresso no convivio. A cooperagdo exige esforco e
confianga, implica correr risco nos debates coletivos sobre a adaptacédo das regras,
expondo-se a critica e ao olhar dos outros.

Recentemente, surge o estudo da Clinica da Cooperagao, propagada por
Dejours (2012a) na obra ‘Trabalho Vivo: trabalho e emancipac¢ao’, cujos objetivos
estdo voltados a analisar e potencializar a mobilizagdo subjetiva e a construgao de
regras coletivas de oficio e de convivéncia para o coletivo imerso no cotidiano de
trabalho.

Conforme exposto, pode-se afirmar que a cooperacdo acontece quando um
grupo de trabalhadores se mobiliza em prol de um objetivo comum. Todos colocam
suas capacidades a favor de um mesmo fim, atuando com base na solidariedade,
reconhecimento e cooperacao; ha um sentimento de camaradagem, interdependéncia
e reconhecimento mutuo no trabalho.

Enfim, as vivéncias de prazer e sofrimento estdo associadas na relacdo de
trabalho via processo de sublimagao, que recomecga sempre numa operacao continua
de reversao do sofrimento. Por meio dessa perspectiva, pode-se compreender que
seria um erro tentar eliminar o sofrimento do trabalho. Assim, os pressupostos
descritos para a administrac&o seria o de elaborar condigdes em que os trabalhadores
pudessem gerenciar esse sofrimento em prol da sua saude e da produtividade.

O prazer/sofrimento no trabalho sio indicadores da saude/adoecimento e tém
por antecedentes as relagdes do trabalhador com o contexto do trabalho, mediadas
pelas estratégias individuais e coletivas. Resultam do bem/mal que o trabalho causa
no corpo € nas relagdes socioprofissionais e se exteriorizam pela realizagao/liberdade
(prazer) e pelo esgotamento emocional/falta de reconhecimento (sofrimento).

Desse modo, conclui-se que a utilizagado das estratégias de defesa conduz a
minimiza¢ao do sofrimento, mas néo a ressignificagao e transformagao dos aspectos
nocivos presentes no contexto de produgao, ao passo que a aplicagcao das estratégias
de mobilizagao coletiva implica redugao ou eliminagdo do sofrimento e mudancga da
situacdo de trabalho. Dessa forma, o contexto influencia as estratégias a serem
adotadas e que vao prevalecer entre os trabalhadores (DEJOURS e BEGUE, 2010).
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Isto posto, pode-se afirmar que as estratégias de defesa sao positivas a medida
que protegem o sujeito contra o sofrimento causado pelas situacées de trabalho
geradoras de conflito, favorecendo, assim, o equilibrio psiquico e evitando o
adoecimento. Em contrapartida, essas defesas tornam-se negativas quando alienam
o individuo, imobilizando-o (DEJOURS, 1999).

De fato, quando o desgaste fisico e mental demonstra a vivéncia de sofrimento
relacionada ao corpo, que se articula com as exigéncias cognitivas relativas a
preocupagao com erros, retrabalho e ritmo, isso gera o esgotamento mental, o
adoecimento.

Portanto, apresentada a Clinica Psicodinamica do Trabalho e suas nuancgas, o
capitulo a seguir descreve, brevemente, a UFG a PROCOM, dentro do contexto atual
da IFES. Relembra-se que o Programa Saudavelmente, onde se realizou a pesquisa
desta tese, esta delineado no capitulo 1, razdo pela qual optou-se por ndo retoma-lo
no capitulo 3.



CAPITULO 3 — A UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS (UFG) O SEU
CONTEXTO ATUAL

3.1 ASPECTOS GERAIS DAS IFES NO BRASIL

No percurso da construcéo desta tese, fez-se necessario apresentar de forma
sucinta alguns aspectos gerais das Instituicdes Federais de Ensino Superior (IFES)
no Brasil. Isso porque, em tempos de neoliberalismo, parece configurar uma acgao
destrutiva contra a forca humana de trabalho, a despeito da ampliagéo da relagéo de
trabalho alienada e do esgargamento das relagbes de trabalho no sentido da
construgdo de acgdes politicas de enfrentamento. Sao fatores que vém gerando o
adoecimento do trabalhador, pois, mesmo sendo um servigo publico, ha aumento da
exploragéo do trabalho (LIMA, 2011a).

Entende-se que os componentes dos diversos segmentos universitarios no pais
envolvem: docentes, discentes, servidores técnicos administrativos, dirigentes
universitarios e governo federal, via Ministério da Educagdo (MEC) e Secretaria de
Educacdo Superior (SESU), entidade fundamental que materializa a orientagcéo
governamental dessas instituicdes (ESTHER, 2012). O quadro 11 a seguir aponta as

instituicdes representativas desses segmentos citados.

Quadro 11 — Instituicdes representativas.

MEC/SESU
Ministério da Educagao/Secretaria de Educacao Superior

ANDIFES
Associacao Nacional dos Dirigentes das Instituicdes Federais de Ensino Superior

ANDES - SN
Sindicato Nacional dos Docentes das Instituicbes de Ensino Superior

UNE
Unido nacional dos estudantes

FASUBRA
Federacgéo dos Sindicatos de Trabalhadores das Universidades Brasileiras

Fonte: Esther, 2012, p. 202.

O MEC é responsavel pela Politica Nacional de Educagdo. A educagao

superior, em particular, esta sob responsabilidade da SESU, cujo papel é planegjar,
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orientar, coordenar e supervisionar o processo de formulagdo e implementacao da
Politica Nacional de Educag¢ao Superior, bem como a manutengao, supervisao e
desenvolvimento das instituicbes publicas federais de ensino superior (IFES) e a
supervisdo das instituicbes privadas de educacido superior, conforme a Lei de
Diretrizes e Bases da Educacgao Nacional (LDB).

No que se refere a pos-graduacéao, as universidades funcionam, basicamente,
sob os principios e diretrizes da Comissao de Aperfeicoamento de Pessoal do Nivel
Superior (CAPES). E o 6rgao do MEC responsavel pelo reconhecimento e a avaliagdo
de cursos de pods-graduacdo stricto sensu (mestrado profissional, mestrado
académico e doutorado) em ambito nacional.

Esther (2012) afirma que o sistema federal, como um todo, articula-se com
todas as suas instituicbes e com a regulacdo governamental a qual estdo
subordinados os 6rgaos de interlocu¢ao a ANDIFES, no caso das universidades
federais, em particular —, podendo-se incluir, para uma visdo geral, os demais
representantes dos discentes e dos servidores, assim como as universidades
individualmente consideradas.

A figura 9 representa a referida articulagdo, pois a concepgéo de universidade
para o MEC/SESU é o agente de desenvolvimento econdmico e competitividade
internacional. Constitui a concepgao oficial governamental, tendo a universidade como

formadora de quadros profissionais para o mercado de trabalho.

Figura 9 — Articulagdes entre os niveis institucionais.

Contexto Macroinstitucional
MEC/SESU
(SISTEMA FEDERAL DE EDUCACAO)
T SESU

Contexto Institucional
Orgaos de representacdo
ANDIFES, ANDE/E-SN, FASUBRA, UNE

\\%
Contexto Micro institucional
Universidades individualmente consideradas

Fonte: Esther, 2012.
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Para a ANDIFES, a Universidade é empreendedora de desenvolvimento
econdmico e competitividade internacional, ideia compativel com a concepgao oficial. A
UNE, a seu turno, considera a universidade para o desenvolvimento econdmico e
competitividade internacional, igualmente compativel com a concepgao oficial. A
ANDES, SN e FASUBRA defende a universidade publica, autbnoma, laica, gratuita, de
qualidade que produza conhecimento a servigo dos trabalhadores (ESTHER, 2015).

Ha concepgdes ou narrativas conceituais fundamentais acerca do que € ou
deveria ser a universidade. Inter-relacionam-se, evidentemente, pela concepcgéao
oficial, expressa na legislagao brasileira, em especial com a Lei de Diretrizes e Bases
da Educacao Nacional — LDBEN (Lei n® 9.394/1996), a qual define a finalidade da
educacéo superior e das universidades (BRASIL/SESU, 2016a).

As universidades, assim, compdem o Sistema Federal de Ensino Superior,
coordenado pela Secretaria de Ensino Superior do Ministério da Educacao

(SESU/MEC, 2016 b). O sistema federal apresenta a seguinte organizagao:

1) Instituigdes universitarias:
1.1 Universidades
As universidades sao espagos que concentram trés eixos de atividades
académicas: Ensino, Pesquisa e Extensdo. Sdo, de acordo com o MEC, instituicdes
multidisciplinares que formam profissionais de nivel superior e atendem aos seguintes
requisitos:
- possua producao intelectual relevante do ponto de vista cientifico e cultural;
- tenha, no minimo, um terco do seu corpo docente com titulos de Mestres e
Doutores;
- tenha, no minimo, um tergco do seu corpo docente trabalhando em periodo
de dedicacgao exclusiva;
- oferega, pelo menos, quatro programas de pos-graduagao stricto sensu
(mestrado e doutorado) com boas notas perante o MEC. Pelo menos um

desses programas deve ser de doutorado.

1.2 Universidades especializadas
Das 2.391 instituicbes de educacdo superior do Brasil, apenas 8% sao

Universidades, que detém mais de 53% dos alunos, sendo, portanto, grandes instituicoes.
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Por outro lado, as faculdades representam mais de 84% das instituicdes, mas atendem a
apenas 29% dos alunos (BRASIL/MEC, 2016).

2) Centros universitarios

2.1 CEFETs (Centros Federais de Educacao Tecnoldgica) e CETs (Centro de
Educacao Tecnoldgica)

Os centros universitarios, assim como as universidades, tém graduacdes em
varios campos do saber e autonomia para criar cursos no ensino superior. Sao
menores do que as universidades e tém menor exigéncia de programas de pos-
graduacédo. No entanto, ha regras que eles precisam cumprir:

- ter, no minimo, um ter¢o do corpo docente com titulacido entre mestrado ou
doutorado;

- ter, pelo menos, um quinto dos professores contratados em regime de tempo
integral (observe que o percentual € menor do que o exigido nas

universidades).

3) Instituicbes n&o universitarias

3.1 Institutos superiores de educacéao
3.2 Faculdades isoladas

3.3 Faculdades integradas

As faculdades séo instituicdes de ensino superior que atuam em um numero
pequeno de areas do saber. Muitas vezes, sdo especializadas e oferecem apenas
cursos na area de saude ou de economia e administragdo. Contudo, as faculdades
devem cumprir uma exigéncia: uma faculdade deve ter, pelo menos, um terco de seus
professores com o titulo de especialistas (pds-graduacao /ato sensu).

Portanto, compreendendo as instituicbes representativas e as articulagdes
entre elas, ha intensificacdo do trabalho na reforma neoliberal da educagao superior
a partir do periodo 2003/2010, quando o governo federal implementou um conjunto de
Medidas Provisérias, Leis e Decretos indicando uma prioridade de agéo politica (LIMA,
2012b).

O contexto politico, no ano de 2002, é o fim do governo do Presidente Fernando

Henrique Cardoso (FHC) e o comego do mandato octénio (2003-2010) do presidente
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Luiz Inacio Lula da Silva (LULA), quando se inicia uma nova fase na Politica Nacional
Brasileira.

Da observacdo atenta do quadro 12 (abaixo) é possivel identificar a
intensificagdo do trabalho nas IFES a partir da adesdo ao REUNI. A légica imposta
pelo REUNI, sua centralidade no ensino de graduagao, constitui uma das faces da
intensificagdo do trabalho do docente e do técnico. O programa prevé aumento de
numeros dos discentes, de novos cursos, construgcdes de prédios, constituicdo de

mais laboratérios, além da quebra da indissociabilidade entre ensino, pesquisa e

extensao (LIMA, 2011a).

Quadro 12 — Medidas provisorias, Leis e Decretos de Educagao Superior.

ARCABOUGO JURIDICO

CONTEUDO

GT Interministerial em 20
de outubro de 2003.

O GT elaborou o documento Bases para o
Enfrentamento da  Crise = Emergencial  das
Universidades Federais e Roteiro para a Reforma
Universitaria Brasileira.

Medida Provisoria n°
147/03 (BRASIL, 2003).

Institui o Sistema Nacional de Avaliagdo e Progresso
do Ensino Superior — Sinapes.

Grupo Executivo da
Reforma do Ensino
Superior em 6 de fevereiro
de 2004

Elaborou o documento Reafirmando principios e
consolidando diretrizes da reforma da Educagao
Superior.

Lei n® 10.861 de 14 de
abril de 2004 (BRASIL,
2004a)

Institui o Sistema Nacional de Avaliagdo da Educagéo
Superior — Sinaes.

Decreto Presidencial n°®
5.205 de 14 de setembro
de 2004 (BRASIL, 2004b).

Regulamenta as parcerias entre as universidades
federais e as fundagdes de direito privado.

Medida Provisoria n® 213
de 10 de setembro de
2004 (BRASIL, 2004d).

Institui do Programa Universidade para Todos -
Prouni.

Projeto de Lei n°
3.627/2004 (BRASIL,
2004e).

Trata do sistema especial de reserva de vagas para
estudantes egressos de escolas publicas, em especial
negros e indigenas, nas instituicdes publicas federais
de Educacgao Superior.

Lei de Inovacgao
Tecnoldgica n® 10.973/04
(BRASIL, 2004c).

Trata do estabelecimento de entre

universidades publicas e empresas.

parcerias
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Lei de Parceria Publico-
Privada n°® 11.079 de 30
de dezembro de 2004
(BRASIL, 2004f).

Institui normas gerais para licitagdo e contratagao de
parceria publico-privada no ambito da administracéo
publica.

Lei n® 11.096/2005
(BRASIL, 2005a)

Institui o Programa Universidade para Todos (Prouni),
que trata de “generosa” ampliagao de isencéo fiscal
para as instituicdes privadas de Ensino Superior.

Projeto de Lei n° 7.200/06
(apensado ao PL n° 4.212/
04 e PL n° 4.221/04)
(BRASIL, 2006a).

Tratam da Reforma da Educagao Superior.

Universidade Aberta do
Brasil (Decretos n°
5.800/06 e 5.622/05)
(BRASIL, 2006a, 2005b).

Legislagdo que trata da regulamentacdo do EAD e da
criacao da UAB — consoércio de instituigdes para oferta
de cursos a distancia.

Decreto no 6.095/07
(BRASIL, 2007a).

Estabelecem diretrizes para o processo de integragao
de instituicdes federais de educacao tecnoldgica, para
fins de constituicdo dos Institutos Federais de
Educacao, Ciéncia e Tecnologia — IFET, no ambito da
Rede Federal de Educacgao Tecnologica.

Decreto Presidencial n°
6.069/07 e a divulgagao
das Portarias
Interministeriais n°® 22 e
224/07 (Ministério do
Planejamento, Orgcamento
e Gestao/MPOG e
Ministério da
Educacdo/MEC) (BRASIL,
2007a, 2007b, 2007c).

Decreto de criagdo do Programa de Apoio a Planos de
Reestruturacdo e Expansdo das Universidades
Federais/ Reuni e portarias que tratam da criagao de
um Banco de Professor-Equivalente.

“Pacote da autonomia” em
2010 e composto pela
Medida Proviséria n°
495/10 e pelos Decretos n°
7.232,7.233 e 7.234/10.
(BRASIL, 2010b, 2010c,
2010d, 2010e).

Esse “pacote” amplia a acao das fundacdes de direito
privado nas universidades federais; retira das
universidades a definicdo dos projetos académicos a
serem financiados, transferindo essa prerrogativa para
as fundagbes de direito privado; legaliza a quebra do
regime de trabalho de Dedicagcdo Exclusiva/DE; nao
resolve a falta de técnicos administrativos, criando
somente um mecanismo de realocacgao de vagas entre
as instituicées federais de Ensino Superior/IFES; cria
as condi¢des para a diferenciagdo dos orcamentos das
IFES, de acordo com indices de produtividade,
intensificando ainda mais o trabalho docente e, por fim,
cria 0 Programa Nacional de Assisténcia Estudantil —
PNAES, sem deixar claro de onde sairao os recursos
financeiros para realizagdo do Programa.
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Autoriza a criacdo da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares. Embora estatal e vinculada ao MEC
(Ministério da Educagdo), a nova entidade tera
personalidade juridica de direito privado, flexibilizando
a contratacdo de trabalhadores dos hospitais
universitarios.

Medida Proviséria n® 520
de 31 de dezembro de
2010 (BRASIL, 2010f).

Fonte: Elaborado pela autora, com base nos documentos citados.

Esse contexto € visto quando da analise dos resultados desta pesquisa, pois a

IFES pesquisada esta inteiramente inserida neste contexto.

3.2 APRESENTANDO A UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS (UFG)

A UFG é uma instituicido complexa do ponto de vista de suas extensdes
burocraticas. No decorrer de sua existéncia, ela propds-se a construcdo de uma
estrutura guiada pelas premissas de racionalidade e agilidade, tal como previsto na
Assembleia Constituinte Interna (1988-1990) e na reformulacao estatuaria de 1995.

A ideia era delinear um formato organizacional mais enxuto, mais agil e menos
burocratico (OLIVEIRA, 2000). Assim, a apresentagdo do Programa Saudavelmente
da PROCOM-UFG, bem como a discussdo dos dados da presente pesquisa,
permitiram compreender a relevancia, bem como os objetivos atingidos.

A histdria da UFG esta alinhada a de muitas pessoas — estudantes, docentes e
da propria sociedade goiana —, que enfrentaram os conflitos e as contradicbes pela
instauracao de uma Instituicdo de Ensino Superior no estado de Goias (FLEURY, 2013,
p. 53).

O professor Colemar Natal e Silva, fundador da UFG, é o representante daqueles
que acreditaram no projeto de criagcdo de uma Universidade Federal em Goias. A
instituicao foi criada no dia 14 de dezembro de 1960, resultante de reivindicagbes
reunidas sob a lideranca do professor Colemar Natal e Silva, diretor da Faculdade de
Direito do estado de Goias, a qual era mantida — e ainda o é — pelo governo federal.

No dia de 18 de dezembro de 1960, em uma cerimdnia realizada na Pracga
Civica, em Goiania, que reuniu milhares de pessoas, o entédo presidente da Republica
Juscelino Kubitscheck assinou o ato de criacdo da UFG, a Lei n® 3.834-C/1960. A aula
inaugural ocorreu no ano seguinte, no dia 7 de margo, em solenidade realizada no

Teatro Goiania.
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Para a elaboragcdo de um projeto pedagoégico, a UFG realizou a Semana de
Planejamento, que reuniu expositores e personalidades importantes da area cultural
e pedagogica do pais, como os socidlogos Darcy Ribeiro e Ernesto de Oliveira Junior.
No evento, ficou definido o propdsito da UFG de superar o modelo classico de ensino
que se fortalecia no Brasil e de se aproximar do ideal de uma instituicdo que deveria
ser “um centro de transformagao pedagdgica, cultural, social e politica, inspirada na
cultura e sem formacéo ideoldgica pré-concebida”, segundo palavras do entéo reitor
Colemar Natal e Silva. Suporte essencial para a concretizagdo dessa concepgao
baseava-se a intensificagdo da vida cultural da universidade e uma maior integragao
entre estudantes, professores e a comunidade (UFG, PRODIRH, 2012).

A educacdo superior no estado de Goias foi iniciada com a reunido de
instituicoes isoladas, tal como ocorrera em outros locais do Brasil, buscando atender
as demandas das elites dominantes, seguindo os ditames do modelo francés
(OLIVEIRA, 2014).

Na época em que a UFG foi constituida, a universidade deveria ter em
funcionamento a Faculdade de Direito, Filosofia, Ciéncias e Letras. Em razdo do néo
atendimento a esse requisito, foi inserida na Lei n° 3.834-C/1960, em seu artigo
segundo, paragrafo terceiro, a determinagao de prazo para a universidade ajustar-se
a essa determinacéo.

Assim, a Faculdade de Direito — ja existente, porém nao pertencente a UFG —
foi federalizada pela Lei n° 604, de 1° de janeiro de 1959, integrando-se no Sistema
Federal de Ensino Superior pela Lei n° 1254, de 04 de dezembro de 1960, e
incorporada a Universidade Federal de Goias, pela lei n°® 3834-C, de 14 de dezembro
de 1960. Em 1962, a UFG criou a faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras e, em
1963, atendendo a demanda do estado, que tinha seu foco nas atividades do setor
agropecuario, criou a Faculdade de Agronomia e Veterinaria.

Em 1964, iniciaram-se as atividades dos cursos de Matematica e Fisica. Como
consequéncia da Reforma Universitaria de 1968, a Faculdade de Ciéncias, Filosofia e
Letras foi desmembrada, dando origem as seguintes unidades: Instituto de Ciéncias
Humanas e Letras, Instituto de Quimica e Geociéncias, Instituto de Ciéncias
Biologicas e Faculdade de Educacao.

Resultante da fusdo do Conservatorio de Musica e Faculdade de Artes, surgiu
o Instituto de Artes. Posteriormente, criaram-se duas unidades na area da saude: o

Instituto de Patologia Tropical e Saude Publica e a Faculdade de Enfermagem e
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Nutricdo. Em 1988, criou-se a Coordenacdo de Educacdo Fisica e Desportos
(RESENDE, 2005).

Em 2011, a UFG era formada por dois campi localizados na cidade de Goiania:
o Campus Colemar Natal e Silva (Campus |) e o Campus Samambaia (Campus II).
Além desses dois, a universidade atuava em mais quatro cidades no interior de Goias:
Aparecida de Goiania, Catalao, Jatai e Firmindpolis. A UFG ainda oferece cursos de
graduacgdo isolados nas cidades de Goias (Direito) e Rialma (Licenciatura em
Matematica).

A area total dos terrenos da UFG é de 8.839.043,40 metros quadrados, ou
182,6249 alqueires (UFG, PRODIRH, 2012), sendo o Campus Samambaia o
responsavel pela maior area, 4.662.400,00 metros quadrados, seguido da area
ocupada pelo Campus de Caldas Novas, com 2.592.922,00 metros quadrados, e em
terceiro lugar esta o campus localizado na praga universitaria (Colemar Natal),
contendo 209.250,00 metros quadrados.

A administracao central da UFG é constituida pela reitoria e pelos Conselhos
Universitarios de Ensino, Pesquisa, Extensao e Cultura e de Curadores. A reitoria tem
por funcdo administrar a universidade e planejar seu futuro, ouvindo sempre a
comunidade (interna e externa) por meio de seus 6rgaos representativos e de seus
membros.

A Reitoria compreende o gabinete do reitor, as Pro-Reitorias de Graduagao
(PROGRAD), de Pesquisa e Pés Graduacéao, de Administracao e Finangas (PROAD),
de Desenvolvimento Institucional e Recursos Humanos (PRODIRH), de Extenséo e
Cultura (PROEC) e de Assuntos da Comunidade Universitaria (PROCOM), além da
Procuradoria Juridica, as coordenadorias e assessorias especiais, 0s 0rgaos
suplementares, os campi do interior e os 6rgdos administrativos. Os 6érgaos
suplementares da UFG sao: Radio Universitaria, Centro Editorial e Grafico, Hospital
Veterinario, Planetario, Museu Antropoldgico, Hospital das clinicas e a Biblioteca
Central (UFG, PRODIRH, 2012).

Segundo Fleury (2013a), o cenario socioeconémico e politico nacional
configurou-se, a partir dos anos 1990, por uma forte pressdo de organismos
internacionais para implantar solugbes para a crise do capitalismo, além da prépria
busca do capital por areas em que possa reproduzi-lo.

Em decorréncia, no campo da educagao superior no Brasil apresentam-se

novos desafios ndo s6 para sua adequacao as ordenagdes impostas, mas também o
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desafio de a Universidade preservar sua identidade e sua finalidade em meio a esse
novo panorama econdmico, no qual o processo de globalizacdo € um dos atores
principais. A reforma do Estado, orientada pelo Banco Mundial, também provocou

impacto no modelo de gestédo e na estrutura da UFG.

3.3 GESTAO NA UFG: ADMINISTRAGAO E ORGAOS ADMINISTRATIVOS
CENTRAIS

Segundo Estatuto da UFG (2013, art. 15), a administragdo central da UFG é
assim constituida:

| — Assembleia Universitaria, de carater n&o deliberativo;

I — Conselho de Integracdo Universidade-Sociedade, de carater n&o
deliberativo;

[l — Conselho Universitario (CONSUNI);

IV — Conselho de Ensino, Pesquisa, Extensao e Cultura (CEPEC);

V — Conselho de Curadores;

VI — Reitoria.

A Reitoria compreende o gabinete do reitor, as Pro-Reitorias de Graduagao
(PROGRAD), de Pesquisa e Pos Graduagcao (PPG), de Administracdo e Finangas
(PROAD), de Desenvolvimento Institucional e Recursos Humanos (PRODIRH), de
Extensdo e Cultura (PROEC) e de Assuntos da Comunidade Universitaria
(PROCOM), Pro-Reitoria de Pesquisa e Inovagao (PPI) e, ainda, a Procuradoria
Juridica, as coordenadorias e assessorias especiais e 0s 0rgaos suplementares.

Ainda segundo o estatuto da Universidade (2013, art. 13, §7°), a estrutura tem
multiplos campus, organizados administrativamente em regionais:

| — Regional Goiania, com sede em Goiania;

Il — Regional Cataldo, com sede em Catalao;

[l — Regional Jatai, com sede em Jatai;

IV — Regional Goias, com sede em Goias;

V — Regional Cidade Ocidental, com sede em Cidade Ocidental.

As atribuicdes basicas das pro-reitorias sao de ordem administrativa, cabendo-
Ihes assessorar a Reitoria para a definicdo da politica de atuagdo por meio de
atividades relacionadas a sua area especifica. As pro-reitorias tém por tarefa formular

diagndsticos dos problemas da instituicdo em sua area, elaborar politicas de atuagao
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e coordenar as atividades dos 6rgaos responsaveis pela execugao dessas politicas,
aléem de assessorar os 6rgaos colegiados nos processos de deliberagao sobre as
matérias correspondentes aos seus campos de atuacédo (UFG, PRODIRH, 2012).

O funcionamento dos conselhos que compdem a administragao central € assim
delineado:

CONSELHO DE INTEGRACAO UNIVERSIDADE-SOCIEDADE — é um férum
nao deliberativo da Administragdo Central da Universidade e se constitui em espaco
privilegiado de interlocucdo com vérios setores da sociedade. E composto pelos
professores, estudantes e técnicos administrativos em educacdo da Universidade.
Reune-se ordinariamente uma vez por ano na Regional Goiania, ou,
extraordinariamente, quando convocado pelo Reitor ou por requerimento da maioria
dos membros do Conselho Universitario, podendo essa reunido ser realizada em uma
das outras regionais (ESTATUTO DA UFG, art. 16, 2013).

CONSUNI — é o o6rgdo maximo de funcdo normativa, deliberativa e de
planejamento da Universidade. Caracterizado como um férum de discusséo,
desempenha outras atribuicbes, tais como o estabelecimento das diretrizes
académicas e administrativas da UFG. E formado pelo reitor, vice-reitor, pro-reitores,
diretores das unidades académicas, diretores das regionais e por representantes dos:
docentes, dos servidores técnicos administrativos, dos estudantes, dos Conselhos
Gestores das Regionais da UFG, dos Diretores dos Orgdos Suplementares da
Universidade e do Conselho de Integracdo Universidade-Sociedade (ESTATUTO DA
UFG, art. 21, 2013).

CEPEC - é o 6rgao de supervisdo, com atribui¢cdes deliberativas, normativas e
consultivas sobre atividades didaticas, cientificas, culturais, artisticas, de interacéo
com a sociedade e estrutura-se em trés instancias de deliberagao: o Plenario, as
Camaras Superiores Setoriais e as Camaras Regionais Setoriais (ESTATUTO DA
UFG, art. 24, 2013).

CONSELHO DE CURADORES - é o o6rgao de fiscalizagdo econdmico-
financeira da Universidade, podendo se estruturar em camaras, cujas composigoes e
competéncias sido definidas em seu Regimento. Formado pelo Pré-Reitor de
Administracdo e Financgas; docente e técnico administrativo; gestor das regionais;
discente; entidades empresariais (ESTATUTO DA UFG, art. 32, 2013).

A figura 10 apresenta, de forma minuciosa, o organograma da UFG para melhor

compreensao.



Figura 10 — Organograma da UFG.
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6 Disponivel em: <https://www.prodirh.ufg.br/up/64/o/organograma_geral_ago _15_1.pdf>. Acesso em:

31 ago. 2015.
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Os 6rgaos suplementares da UFG sao: Radio Universitaria, Centro Editorial e
Grafico, Hospital Veterinario, Planetario, Museu Antropolégico, Hospital das clinicas e
a Biblioteca Central (UFG, PRODIRH, 2012).

Posto o funcionamento e a composi¢ao da UFG a época dos levantamentos
feitos no bojo da pesquisa faz-se necessario esclarecer os papeis da PROCOM e do

Programa Saudavelmente (SDM).

3.4 APRESENTANDO A PROCOM

Barreto (2007) afirma que a PROCOM ¢ a Pro-Reitoria responsavel pela gestao
de politicas sociais, dentro da UFG, e que tem como um de seus objetivos desenvolver
acdes que contribuam para um melhor desempenho dos servidores. A pesquisadora
continua afirmando que a UFG se relaciona com seus servidores (docentes e técnicos
administrativos) nos parametros da administragcéo publica federal, de maneira flexivel.
Mas ha desconforto nas relagdes interpessoais na linha vertical e horizontal no
ambiente laboral, o que lhes tem causado adoecimento.

A PROCOM, como gestora das politicas e ag¢des sociais da UFG, tem a
responsabilidade de responder as demandas da comunidade universitaria (discentes
docentes e técnicos administrativos). Portanto, ha 20 anos, a Coordenagéao de Servigo
Social da PROCOM deu inicio ao atendimento das questdes de saude mental dos
servidores, e, mais esporadicamente, dos estudantes da UFG, um trabalho que foi
sendo construido ao longo desses anos, resultando no desenvolvimento do Programa
Saudavelmente (SDM).

Assim, a Equipe de Saude Mental do Programa atua hoje no atendimento
social, psiquiatrico e psicologico a discentes, docentes e servidores da universidade.
Na busca por uma compreensao da saude mental como um processo complexo em
que intervém diversos aspectos, a Equipe tem realizado um trabalho amplo, com
acgdes diversificadas, como atendimentos individuais e em grupo, visitas aos locais de
trabalho, de estudo e domiciliares, reunides entre profissionais de diferentes areas e
discussoes interdisciplinares dos casos.

Diante da impossibilidade de atender a todos os membros da comunidade
universitaria, o Programa tem dado prioridade ao atendimento daqueles que n&o

possuem condi¢des socioecondmicas para arcar com tratamentos privados. Por isso,
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durante o acolhimento (primeiro procedimento pelo qual passa a pessoa atendida), é
feita, também, uma avaliacdo socioeconémica.

Dessa forma, o Programa garante que pelo menos os usuarios de baixa-renda
possam ser atendidos, buscando contribuir com a diminuicdo da evasao universitaria
e com a qualidade de vida deles e dos servidores.

Considerando que o programa foi descrito no capitulo inicial desta tese, resta
justificado o papel da PROCOM e sua ligagdo com o Saudavelmente no atendimento
a comunidade universitaria (BARRETO, 2007).

3.5 EVOLUGAO DO NUMERO DE DISCENTES, DOCENTES E TECNICOS
ADMINISTRATIVOS

Dados do documento ‘UFG em Numeros 2011’ (UFG, PRODIRH, 2012),
referente ao ano base 2010, indicam que o numero de alunos regularmente
matriculados em cursos de graduagao, modalidade presencial, totalizou 19.863 em 31
de dezembro de 2010. As matriculas dos alunos de mestrado e doutorado que eram
199, em 2001, passaram para 2.486 em 2010. A pds-graduacao stricto sensu
aumentou em 1.250% o numero de alunos entre 2001 e 2010.

O numero dos servidores técnicos administrativos entre 1998-2010 passou de
2.076 para somente 2.276; e o numero dos professores em 1998 era 1.283, passando

para 2.276 em 2010. Esses numeros podem ser observados no quadro 13 abaixo:

Quadro 13 — Evolugéo historica de servidores técnicos administrativos, docentes efetivos
e discentes matriculados em 1998 e 2010.

COMUNIDADE
UNIVERSITARIA

1998 2010 % (1998-2010)

Servidores técnicos

0,
administrativos 2.076 2.276 9.7%

Docentes efetivos do
ensino superior (em 1.283 2.276 77,4%
exercicio)

Alunos matriculados na o

Fonte: Elaborado por Fleury, 2013.
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Os dados mostram um crescimento desproporcional entre a demanda de
alunos e docentes, e, sobretudo, de servidores técnicos administrativos. Este dado
sugere sobrecarga de trabalho administrativo para os docentes e confirma tendéncia
apontada por varios estudiosos da area, tais como Mancebo, Maués e Chaves (2006),
e que nao se limita a esfera privada.

Conforme esses autores, a maleabilidade do trabalho é caracterizada pelo
estabelecimento de novas atribuicbes para os professores, muitas das quais
desenvolvidas, anteriormente, por pessoal de apoio.

O docente agora atua ndo somente em sala de aula e no desenvolvimento de
pesquisa, mas também realiza um crescente numero de tarefas administrativas, tais
como: preenchimento de formularios e relatérios, emissdo de pareceres e captacao
de recursos para viabilizar seu trabalho.

A situagao pode ser atribuida as alteragcdes promovidas nas ultimas décadas
no cenario brasileiro. Com efeito, o cenario socioeconémico e politico nacional
configurou-se, a partir dos anos 1990, a partir de uma forte pressao de organismos
internacionais para implantar solugbes para a crise do capitalismo, além da propria
busca do capital por areas em que possa reproduzi-lo.

Em decorréncia, no campo da educacao superior no Brasil, apresentam-se
novos desafios, ndo so para sua adequacio as ordenacdes impostas, mas também
para a Universidade preservar sua identidade e sua finalidade em meio a esse novo
panorama econdmico, no qual o processo de globalizagdo é um dos atores principais.
A reforma do Estado, orientada pelo Banco Mundial, igualmente provocou impacto no
modelo de gestdo e na estrutura da UFG (MENDONGCA, 2010).

Dessa forma, as alteragdes e as mudancgas que ocorrem na UFG, sobretudo a
partir do inicio da década de 1990, como citado, apontam para o fato de que ela passa
por um processo de metamorfose, que implica modernizagdo de uma estrutura e de
sua organizagao académica, bem como por uma dinamica propria de reconfiguracao
do seu perfil e identidade institucionais. Na mesma direcdo, observa-se, ainda, o
esforco com a finalidade de “ampliar vinculos com a sociedade, especialmente a local,
e a instalacao de uma cultura do trabalho mais dinamica e flexivel, apesar de mais
controladora do desempenho e da produtividade” (OLIVEIRA, 2000, p. 99).

A forma como a UFG respondeu — e ainda busca responder — a essas
exigéncias exerce grande influéncia no contexto de trabalho de seus servidores, bem

como na qualidade das condi¢gdes do seu cotidiano profissional. A organizagao, as
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condigbes e as relacbes em seu trabalho, consequentemente, influenciam as
vivéncias de prazer e sofrimento dos servidores da citada IFES e constituem objeto
de estudo desta pesquisa. A gestdo da universidade representa um papel essencial
nessa conjuntura.

Expostas as conjunturas necessarias acerca do cenario objeto da pesquisa — a

UFG —, passa-se ao delineamento metodolégico do estudo.



PARTE 2

CAPITULO 4 - DELINEAMENTO METODOLOGICO DO ESTUDO

Esta pesquisa deu-se na abordagem da Psicodinamica do Trabalho e Clinica
Psicodindmica do Trabalho, metodologia embasada na obra de Dejours (1992; 1993;
1994; 2004; 2007; 2008; 2010; 2011; 2012) e nas contribuicdes de outros
pesquisadores que a utilizam. Em pesquisas pautadas na Psicodinamica do Trabalho
nao basta s6 observacao; faz-se necessaria a escuta daquele que executa atividade,
bem como a qualidade das relagdes que o trabalho possibilita entre os envolvidos, pois
o entendimento do real do trabalho nao é evidente (MENDES et al., 2006; MENDES;
CHAVES; SANTOS, 2007; MACEDO, 2010; PEREZ; MERLO, 2010; TRAESEL;
ITAQUY, 2010; VILELA, 2010; MENDES; ARAUJO; MERLO, 2011; NASCIMENTO;
VIEIRA; ARAUJO, 2012; FLEURY, 2013; SZNELWAR et al., 2015).

Por meio da fala, permite-se a elaboracao da dicotomia ‘prazer-sofrimento’ no
trabalho. A dindmica dessa relacdo é a construcido do sentido, do vivido e do prazer-
sofrimento no trabalho a que Dejours (1994), Mendes (2007), Lancman et al. (2007),
Macédo (2010), entre outros, fazem referéncia.

Assim, os dispositivos para a escuta analitica do sofrimento no trabalho tém
permeado varios caminhos tomados pelos pesquisadores. As analises desses
estudos permitiram reconhecer e fundamentar as proposi¢des referentes a uma
escuta analitica do sofrimento como um dispositivo essencial para o método da Clinica
Psicodindmica do Trabalho.

Dentre tais estudos, Mendes (2014) destaca os realizados com guardas
municipais (BAIERLE e MERLO, 2008; CASTRO e MERLO, 2011); trabalhadores
integrantes da area de saude (LANCMAN, GHIRARD, CASTRO e TUACEK, 2009);
bancarios adoecidos por LER/DORT (SANTOS JUNIOR, MENDES e ARAUJO, 2009);
profissionais de enfermagem (TRAESEL e MERLO, 2009; 2011); conselheiros tutelares
(CASTRO, TOLEDO e ANDERY, 2010); educadores e cuidadores sociais (BOTTEGA
e MERLO, 2010; LIMA, 2012); profissionais de gestdo de pessoas de uma organizagéo
publica (GOMES, LIMA e MENDES, 2011); servidores publicos das varas criminais do
Tribunal de Justica do Amazonas (GARCIA, 2011); mulheres trabalhadoras (MARTINS
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e MENDES, 2012); oficiais de justica (MERLO, DORNELLES, BOTTEGA e TRENTINI,
2012); servidores da Unidade de Operagbes Areas do DETRAN-DF (MEDEIROS,
2012); profissionais de odontologia de um ambulatério universitario (FERREIRA, 2013);
servidores de uma agéncia reguladora (SILVA; MENDES, 2012) e taquigrafos
parlamentares brasileiros (MENDES; ALVES; FRANCA, 2012), além de pesquisas no
Conselho Nacional de Justica (SZNELWAR, et al. 2015).

Desse modo, o quadro 14 apresenta estudos empiricos, os quais ressaltam a
importancia da pesquisa sobre a organizagao do trabalho e a mobilizacdo subjetiva
nos tempos atuais. Nele sdo demonstradas as pesquisas mais recentes para
demonstrar as diferentes categorias profissionais/campos pesquisados, o0 que
referenda a originalidade desta pesquisa. Trata-se de uma pesquisa atual e aplicada
a atualidade, o que a igualmente a justifica.

Quadro 14 — Relagao de estudos empiricos recentes da PDT.

CATEGORIAS
AUTORES PROFISSIONAIS/CAMPOS
PESQUISADOS

LANCMAN, SZNELWAR, UCHIDA e O trabalho dos agentes de transito de Sao
TUACEK (2007) Paulo-SP

BAIERLE (2007)
BAIERLE E MERLO (2008)
CASTRO (2010)
CASTRO E MERLO (2011)

Guardas municipais

TRAESEL (2007)
TRAESEL E MERLO (2009 e 2011) Profissionais de Enfermagem
BECKER (2010)

Enfermeiras do servigo cirdrgico de um
hospital francés e outra com chefias
(supervisores dos servigos de cuidadosa
e técnicos de um hospital universitario

MOLINIER (2008)

ANJOS (2009)

ANJOS (2011)

LANCMAN, GHIRARD, CASTRO,
TUACEK (2009)

UCHIDA, SZNELWAR, BARROS,
LANCMAN (2009)

DALDON (2012)

Jornalistas de 6rgao publico

Trabalhadores integrantes da area da
saude




120

MAGNUS (2009)

Profissionais da saude mental de um
hospital psiquiatrico no Rio Grande do
Sul

SANTOS JUNIOR, MENDES e ARAUJO
(2009)

Bancarios adoecidos por LER/DORT

BUENO (2013)

Escritores do estado de Goias

GHIZONI (2013)

Catadores e Catadoras de Materiais
Reciclaveis da Regidao Centro Norte de
Palmas

GOMEZ (2014)

Pesquisa tedrica sobre o mal-estar, o
sofrimento e o sintoma no mundo do
trabalho

LAVNCHICHA (2015)

Pesquisadores de uma empresa de
pesquisa

SILVA DANIEL (2015)

Asseédio moral com agentes de saude
municipal em Goiania-GO

SZNELWAR, L [et at] (2015)

O trabalho na magistratura: a construgao
da subjetividade.

Fonte: Elaborado pela autora, 2016.

O levantamento bibliografico apresentado ndo tem, por obvio, a pretensao de

esgotar as informagdes de todas as pesquisas acerca da metodologia da PDT, mas

apenas sinalizar alguns trabalhos, detalhando a metodologia dejouriana, bem como

qualificar a escuta do sofrimento no trabalho como uma pratica clinica.

4.1 OBJETIVO GERAL

Analisar o impacto da organiza¢ao do trabalho da Universidade Federal Goias

— UFG na saude de seus servidores, enfocando o adoecimento e a salude mental dos

usuarios atendidos pelo Programa Saudavelmente da UFG entre os anos de 2003 a

2013.
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4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

I. Apresentar o quadro de pesquisas em Psicodindmica do Trabalho (PDT)
publicados no Portal CAPES durante o periodo de 2004 a 2014,

Il.  Analisar e apresentar o impacto da organizagao do trabalho sobre a saude

dos servidores da UFG atendidos no programa Saudavelmente;

[ll.  Discutir de que forma um determinado grupo de trabalhadores do servigo
publico, no Brasil, se organiza para enfrentar o sofrimento advindo do

trabalho.

4.3 PROBLEMA DA PESQUISA

A organizagéao do trabalho da Universidade Federal de Goias impacta na saude

dos seus servidores?

4.4 CAMPO DE PESQUISA

A pesquisa aconteceu no Programa Saudavelmente da Pro-Reitora de
Assuntos da Comunidade Universitaria da UFG — PROCOM.

4.5 PARTICIPANTES

Segundo Minayo (1999) a pesquisa qualitativa deve privilegiar a escolha do
sujeito que tenha atributos, experiéncias e as expressdes que o pesquisador deseja
conhecer, investigar.

A pesquisa apoia-se, integralmente, na metodologia adotada por Dejours
(1994), que utiliza de pequenos grupos, prevalecendo o coletivo em detrimento do
individual, devendo haver a interacdo entre o pesquisador e os trabalhadores
somente pelo uso da palavra e da escuta no intuito de obter dados a uma realidade
vivenciada. Os participantes sao os trabalhadores da UFG, usuarios do programa
SDM, que tenham frequentado por, no minimo, 3 meses o atendimento médico e

psicoldgico.
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A escolha dos participantes deu-se a partir do estudo | — Analise documental
do atendimento aos técnicos administrativos usuarios do Saudavelmente, no periodo
de 2003-2013. O resultado desse estudo foi a elaboracdo de 282 fichas. Para
convidar os participantes, foram enviadas mensagens eletrbnicas (e-mails,
whatsapp); feitos contatos por telefone durante 30 dias, das segundas as sextas-
feiras, por serem utilizadas as dependéncias do SDM. 26 servidores responderam
aos contatos feitos, 12 compareceram no primeiro encontro e, apds acordarem o
horario das sessdes, apenas 6 fixaram. O grupo de participantes fixos compreendeu
5 mulheres e 1 homem de diferentes unidades da UFG, diferentes idades e nivel de
escolaridade também distintos.

A escolha pelos trabalhadores técnicos administrativos usuarios do SDM
ocorreu por ser este programa um espago administrativo, dentro da UFG, que recebe
e acolhe a comunidade universitaria quando seus membros passam por problemas
de adoecimento e desequilibrio psiquico. Ja ha estudo/pesquisa realizadas com foco
nos discentes (RAMOS, 2012) e docentes (FLEURY, 2013). Assim, esta pesquisa &

realizada com os trabalhadores técnicos administrativos, confirmando a relevancia.

4.6 TECNICA PARA COLETA DE DADOS

A pesquisa utilizou como instrumento a discussao coletiva (DEJOURS, 1994,
2004; 2012), por ser o espago da palavra e a escuta feita pela pesquisadora, fatores
preponderantes em possibilitar o ingresso da dinamica intersubjetiva entre o
trabalhador e a organizagao do trabalho.

Trata-se de uma estratégia para compreender o0 mecanismo psiquico do
trabalhador, que o leva a passar pelo sofrimento e até mesmo pela dor. Se ha um
sintoma, por que continua trabalhando? Ele passa por esse sofrimento para evitar
outra coisa? Por que se arrisca a continuar? Quais as implicagdes da organizagao do
trabalho nesse processo? Existe uma chantagem? (& preciso lembrar que a
organizacdo do trabalho utiliza o medo dos trabalhadores em beneficio da
produtividade). Quais sdo os paradoxos presentes na fala do trabalhador?

Na escuta atenta, durante as sessodes, € preciso remontar as armadilhas do
reconhecimento presentes nas falas que, por vezes, tentam ocultar o sofrimento, para
que se possam compreender os conflitos do trabalhador. O reconhecimento €&

mediador da emancipacdo, mas também podera funcionar como elemento de
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submissdo. Para tanto, sdo necessarios, primeiro, aprender a pensar com O
interlocutor e atentar-se para a explicacao que ele dara para o sofrimento e para a
patologia, e se aquilo que se compreende a respeito do que ele diz é o certo.

E preciso ir ao centro dessas questdes (DEJOURS, 2007; ROSSI, 2008).
Portanto, o essencial é tentar compreender o real: o que funciona ou ndo; as
discussbes contraditorias, o0s contrastes, os paradoxos, as pressbes, as
manifestagbes e expressdes de sofrimento-prazer, o siléncio e tudo que o sujeito
indica ser dificil para realizar a tarefa; o que ele diz e explica representa objeto de
analise e interpretacdo (DEJOURS, 2004; 2007).

As discussdes coletivas abordaram temas ancorados em dois eixos
estabelecidos pela analise da Clinica Psicodindmica do Trabalho, conforme proposta
de Dejours (1992; 1993; 2004; 2008; 2010; 2011; 2012):

Eixo 1 — contexto da organizagao do trabalho: conteudo das tarefas; normas
e controles; relagdes profissionais; comunicagao; fatores fisicos, quimicos e bioldgicos

do ambiente laboral e do organismo do trabalhador; modos de gestao;

Eixo 2 — mobilizagao subjetiva: inteligéncia pratica; espaco de discusséo;
cooperagao; reconhecimento; sofrimento criativo e sofrimento patogénico; defesas;

tipos de patologias; danos fisicos e psicossociais.

4.7 ESPAGO DE DISCUSSAO COLETIVO

Para Merlo, Bottega, Magnus (2013), na atualidade, a ideia de privar o
trabalhador de alguma circunstancia no coletivo e, inclusive, de desvalorizar a sua
capacidade humana ¢é concreta e carregada de intensa valorizacdo do
individualismo, a qual passa a opor-se ndao mais ao conceito de publico, e sim ao de
social.

Dejours (1992; 1999) afirma que o espacgo de discussao coletivo € um lugar
de discussao entre trabalhadores, legitimado, validado pelo coletivo, no qual os
trabalhadores se sentem confortaveis para problematizar, e elaborar questdes
relacionadas ao trabalho. E um espaco em que a palavra circula livre, sem
represalias, e resgata vinculos afetivos; nesse espagco ha solidariedade, ha

cooperagao entre trabalhadores e permite-se a construgdo de um coletivo de
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trabalho para a mobilizagdo coletiva e para a constru¢cdo da saude mental no
trabalho.

Segundo Dejours (1994, p. 136), € necessario, de fato, abrir um espaco
publico interno de discussao que va além do conhecimento técnico e da divisdo de
trabalho, espagco onde o trabalhador possa discutir as regras de consenso para
trabalhar em conjunto e fazer elaboragdo das relagdes de confianga entre
trabalhadores. E gracas ao espaco de palavra que surgem conhecimentos sobre o
trabalho real, até entdo parcialmente ocultos pelo sofrimento e pelas defesas contra
o sofrimento.

Portanto, a PDT, por intermédio de Dejours (1999b), esclarece que a partir da
localizagdo do drama do sofrimento psiquico no trabalho evidenciam-se algumas
condigbes. Em primeiro lugar, deve-se proceder a reconstituicdo de um espaco de
palavra — a discussdo coletiva —, no qual emergira uma inteligibilidade dos
comportamentos.

O autor reafirma, ainda, que o fundamental desse método ¢é a fala, ou seja, o
comentario verbal sobre a dindmica de trabalho e dos conflitos relacionados ao
trabalho, pois o interesse ndo esta na objetividade dos fatos, mas na subjetividade do
trabalhador. Por meio da palavra relatada pelo trabalhador, € possivel acessar o
trabalho invisivel.

Dejours (1999c) continua esclarecendo que o espago coletivo de discussao e a
palavra devem ser auténticos, ou seja, ao se realizar uma discussdo sobre a
organizacgéao do trabalho entre os trabalhadores, do ponto de vista psiquico, ha prazer
ou sofrimento. “O sofrimento sempre esta ligado a degradagédo das condigbes de
discussdo e de incompreensao” (p. 171). Assim, os trabalhadores envolvidos na
discusséo sao os indicados a buscar solu¢des e sugerir as mudangas a organizagao
do trabalho.

Caso contrario, em nao havendo espagco de discussao coletiva, os
trabalhadores n&o podem intervir na organizagao das praticas laborais e, fatalmente,
havera embotamento pessoal. Havera siléncio e descrédito da poténcia
transformadora desse trabalhador, pois se acredita que o sofrimento é individual. Isso
ocorre ao se sentir s6, sem solidariedade para suportar as dificuldades coletivas
(DEJOURS, 2004c).

Nos ambientes de grupos de discussao, os sujeitos apresentam as expectativas

e determinam os objetivos, as necessidades e os conteudos a serem tratados;
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definem a ordem das atividades e estabelecem uma relacao, direta e/ou indireta, do
que é discutido com sua vida laboral, familiar, social e educacional. Transformar
regras, conceitos e limites no trabalho somente é possivel via construgéo coletiva dos
sujeitos, num espago em que o proposito seja o de obter uma nova forma, mais
saudavel, de organizacdo da agao, da expressdo e do comprometimento dos
envolvidos.

Oferecer um espagco de escuta e discussdo do trabalho passaria
inevitavelmente pela analise da discrepancia entre trabalho prescrito e real, uma vez
que o enfrentamento desta discrepancia é fonte de sofrimento.

Nesse necessario e fundamental espaco de escuta sdo gerados novos
entendimentos sobre a forma como o trabalho é avaliado, quando o tema é posto em
debate. Em sintese, torna-se inevitavel uma adaptag¢ao no sistema quando se insere

a opiniao do avaliado.

4.8 ROTEIRO DAS PERGUNTAS

Durante as discussées, os trabalhadores realizaram uma descricdo minuciosa
das tarefas mediante uma pergunta vocativa inicial: o que vocé faz para realizar a
sua tarefa?

Na discussdo em grupo, o pesquisador pdde intervir sempre que achava
oportuno, para tornar claros os elementos dos comentarios tanto para ele,
pesquisador, quanto para os participantes.

Esta foi uma maneira fecunda de levar os trabalhadores a uma formulacéo e a
uma reflexdo sobre as situacdes de trabalho que jamais foram pensadas, além de
propiciar informag¢des ao pesquisador para alimentar a interpretacédo (DEJOURS,
2015b).

Quando o comentario se esvai, é possivel indicar a existéncia das defesas
contra a percepc¢ao de perigo ou de sofrimento. O pesquisador péde intervir mediante
a formulacdo de uma pergunta: quais sao os perigos que a tarefa causa a sua
saude?

Neste caso, captaram-se nas observagdes o0s sinais defensivos que,
habitualmente, foram evidenciados sob a forma de 'negac¢édo da percepgao' dos

riscos € como reagdo ao temor de consequéncias advindas das dificuldades e
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exigéncias encontradas, por exemplo, comportamentos de desafios, conjuracdes,
negacao e inversdées. Também emergiram os comentarios sobre a habilidade, o
saber-fazer, o conhecimento e a experiéncia que sao utilizados para enfrentar o
perigo e o medo no trabalho, ou seja, as defesas (DEJOURS; JAYET, 1994,
DEJOURS, 2015c).

Desse modo, o principio que organizou a reflexdo durante a pesquisa é a
discussédo sobre as dificuldades no trabalho, ou seja, as situagdes reais de trabalho.
Ao longo da discusséo, foi compreendido como se afigura o real de trabalho e como
as experiéncias subjetivas dos trabalhadores sao organizadas para responder ou lidar
com o real.

Na discussao, se alguém diz algo sobre determinada situagao, dificuldade, e
outra pessoa escuta, ocorre a legitimidade de duas experiéncias. Por isso, o
pesquisador pdde indagar: como isso acontece?

Mesmo que o participante ndo conhecesse bem a tarefa e ndo estivesse com
a fala, ele po6de interromper e pedir explicagdes. Esse também é um modo de se
reformular o tema em discussao, interpreta-lo e devolvé-lo para o grupo. Assim, todos
avangaram juntos, pois foi possivel descobrir que a dificuldade de um também era a
dos demais (DEJOURS, 2004c). Os quadros 15 e 16 apresentam as indagagdes que

nortearam as discussoes coletivas.

Quadro 15 — Perguntas relacionadas ao Eixo da Organizag&o do Trabalho.

1. Gostaria que vocé falasse sobre a sua rotina
de trabalho, desde a sua chegada até a sua

saida.

2. Quais sao as condicoes de trabalho que vocé
= Conteudo das tarefas tem. no seu eS,paQO |.abO[a|: horério,

equipamento, mobiliario, iluminagao e outros?
= Normas e controles 3. Como sao as relagbes socioprofissionais no

seu ambiente de trabalho?
4. Como vocés percebem os obstaculos
referentes as:

- normas e controle?

= Relagdes socioprofissionais

= Comunicagao

* Modo de gestao - estilo de gestao?
. - processo de comunicagao?
= Condigées de trabalho 5. Quais sdo as dificuldades para a realizagéo

das tarefas?

6. Quais sao solugdes encontradas?

*vocé gostaria de completar alguma
informacao adicional?

Fonte: Elaborado pela autora, 2014.
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Quadro 16 — Perguntas relacionadas ao Eixo Mobilizagdo Subijetiva.

= Sentidos do trabalho

= Vivéncias de prazer e
sofrimento

= Estratégias de
enfrentamento;
adoecimento

* Inteligéncias

1. Vocé executa seu trabalho fugindo do planejado?
Por qué?

2. Ha cooperacgao entre os colegas de trabalho diante
das dificuldades encontradas?

3. Ha discussodes e/ou analises sobre as dificuldades
encontradas? Como elas ocorrem?

4. O que no seu trabalho |he proporciona prazer?
5. Relate sua vivéncia de prazer no seu trabalho.
6. Vocé adoeceu em decorréncia de seu trabalho?

6a. Conhece alguém que adoeceu em decorréncia
do trabalho?

7. Conte-nos como foi: diagnostico, tratamento.

7a. Houve afastamento do trabalho?

7b. Quando houve o retorno?

7c. Houve indicativa de aposentadoria?
8. O que vocé mais gosta no seu trabalho?
9. O seu trabalho é importante? Para quem?
10. Relate sua vivéncia de sofrimento no seu
trabalho.
11. Vocé tem alguma doencga?
12. Vocé considera que tem algum problema de
saude relacionado com as condi¢des de trabalho?
13. Vocé toma algum medicamento. Por qué?
14. O seu trabalho traz alguma implicacao para a sua
vida social, sua convivéncia com amigos e
familiares?
15. O reconhecimento pelo trabalho se faz presente?
Por quem?
*o que poderia ser falado e analisado neste grupo
em relagao ao trabalho que vocés consideram
importantes.

Fonte: Elaborado pela autora, 2014.

4.9 PROCEDIMENTOS

A concretizacdo desta pesquisa deu-se com a elaboragao de dois estudos. O

estudo |, que realizou analise documental; o estudo IlI, que promoveu o espaco de

discusséo coletiva entre os servidores pesquisados.

O estudo | analisou todas as 282 fichas de acompanhamento dos técnicos

administrativos da UFG que frequentaram o programa Saudavelmente de abril de

2003 a dezembro de 2013. Como resultados no estudo |, constataram-se as seguintes
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situagdes: diagndstico psiquiatrico; queixas psiquiatricas comportamentais;
diagnostico clinico. As hipdteses diagnosticadas pelos psicologos e psiquiatras
deram-se de acordo com DSM IV e CID 10: transtornos de humor; transtornos
reativos; dependéncia quimica; transtornos de ansiedade e outros diagndsticos
psiquiatricos.

As sessbes do estudo Il foram coordenadas por uma dupla de clinicos
pesquisadores em que se estabeleceu um coletivo de controle’ para efetuar as trocas
interpretativas do diario de campo, as quais serviram para constituir e construir o
memorial das sessdes. As reunides entre a dupla de clinicos-pesquisadores, bem
como as sessoOes coletivas foram realizadas durante a semana em que houve o
encontro para a constru¢cdo do memorial. Foram realizados oito encontros, com
duracao de duas horas cada encontro, com seis pessoas.

No inicio de cada sessao, foram lidos os temas para discussdo, os termos
técnicos foram esclarecidos e, pds-esclarecimento, foi solicitado aos participantes que
validassem o material apresentado. Apds a leitura do relatério, ouviram-se os
comentarios dos participantes desencadeados pela interpretacéo dos pesquisadores
durante a sua leitura, fazendo surgir novos temas, relatos e comentarios.

O roteiro das sessdes seguiu mediante a apresentagdo dos dados do estudo
para validacao e discussao do material da pesquisa. O papel dos clinicos consistiu em
traduzir o que € ocultado pelo coletivo em relacdo aos modos de engajamento do e
no trabalho. A sua fungao esteve relacionada a uma escuta qualificada, mobilizando

os integrantes e apontando discursos justapostos (DEJOURS, 2004a).

4.10 PROCEDIMENTOS DA CLINICA PSICODINAMICA DO TRABALHO

Nesta pesquisa, de acordo com os estudos da PDT e da ACT (DEJOURS
(1992, 1993, 1994, 2004, 2007, 2008a, 2010, 2012b, 2015) e as contribuicdes de
outros pesquisadores que utilizam a referida abordagem, foram executadas as etapas
que direcionaram o método no trabalho de campo). A figura 11, abaixo, sintetiza os

procedimentos e as mencionadas etapas da Clinica Psicodinamica do Trabalho.

7 Dejours (1992, 2012) denomina coletivo de enquete as sessdes com os trabalhadores e
pesquisadores. E por coletivo de controle o grupo de pesquisadores que analisam os dados obtidos
pelos pesquisadores nas sessodes coletivas.
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Figura 11 — Procedimentos da Clinica do Trabalho.

1" etapa:
analise
documental

PROCEDIMENTOS
DA CLINICA DO
TRABALHO

2% etapa:
Pré-pesquisa;
apresentacio dos
pesquisadores sobre
o objetivo do estudo

5% etapa:
entrega do
, . 4" etapa: a .
relatorio . ~p 3 eta[.)a. L
validacao dos pesquisa a) Andlise da
dados coleta de demanda;
dados b) Andlise do
material de
pesquisa;

c) Observacao;

d) Analise dos
dados das
reunides.

Fonte: Elaborada pela autora, 2014.

As etapas acima podem ser assim melhor delineadas:
- 12 etapa: analise documental — a fim de conhecer melhor os participantes,
incluindo sua situagao socioeconémica; o atendimento no Saudavelmente e a
organizagao do trabalho; e
- 22 etapa: apresentacao dos pesquisadores para o grupo e
esclarecimentos sobre o objetivo do estudo — a fim de promover reflexdes
que possibilitem gerar agdes transformadoras, uma vez que todo trabalho,
desde o seu inicio, ja significa uma acéo (DEJOURS, 2008d).
- 32 etapa: pesquisa propriamente dita — o pesquisador em campo coletando
os dados por meio das reunides coletivas com os voluntarios/pesquisados.
Esta etapa foi subdividida em quatro momentos, assim descrita:
a) Analise da demanda: para Dejours (2004b), € importante que a
demanda seja parte da investigacao em questdo. No entanto, ndo havia

uma demanda propriamente dita, tendo os pesquisadores a provocado,
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utilizando como recurso, para tanto, a literatura sobre a dicotomia prazer-

sofrimento no trabalho que, por sua vez, ir ao encontro a demanda implicita

dos participantes. Nesta fase de preparagédo, alguns objetivos foram
atingidos, como o levantamento de documentos que continham
informacdes sobre o processo de trabalho e suas mudancgas, assim como

a viabilizacdo da pesquisa junto a instituicdo, a fim de se inteirar mais

concretamente acerca da organizagdo do trabalho que envolvia os

participantes. A pesquisa foi operacionalizada dentro da proépria
instituicdo/programa, em local definido e escolhido pelos préprios

participantes e pesquisadora (espago do Saudavelmente), com a

periodicidade de uma vez por semana, durante a jornada laboral.

b) Analise do material de pesquisa: o interesse na analise do material da

pesquisa parte do pressuposto de que o interesse da pesquisadora em

relagdo a organizagao do trabalho e as vivéncias dos gestores esta na
dimensao do comentario, por meio do qual o trabalhador fornece a maneira

como o coletivo entende sua relagdo com o trabalho. Ao mesmo tempo, a

auséncia de comentarios e os gestos que o grupo indeferiu puderam ser

entendidos como uma estratégia de defesa coletiva em relacédo a

percepcao do sofrimento em uma situacao especifica.

c) Observagao: além da observagao in loco feita pela pesquisadora, a

escuta também foi de grande importancia para o desenvolvimento de toda

a investigacdo, a fim de se perceber a qualidade das relagbes que o

trabalho possibilita. Foram feitos relatos, pela pesquisadora perante o de

trabalhadores, sobre todo o conteudo dos encontros realizados, a partir de
um memorial composto de anotagdes e de todas as transcrigcdes literais das
gravacgodes dos encontros.

As reunides seguiram de acordo com uma sequéncia de perguntas abertas
para direcionar o andamento de cada encontro, com temas especificos para cada dia,
cujo roteiro fora acima exposto.

d) Analise dos dados da reuniao: a analise dos dados das reunides de
discussdo coletiva objetivou dar forma ao que for dito pelos trabalhadores, como
vivéncia de trabalho. Posteriormente, foi feita a triangulagdo de dados. Neste
momento, a pesquisadora contou com a ajuda de dois julgadores (pesquisadores

auxiliares na Clinica) para proceder a andlise dos dados. Fatores como
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reconhecimento, cooperacao, estratégias coletivas de defesa, questdes relacionadas
a liberdade e autonomia no trabalho e uso da inteligéncia pratica foram importantes
no ato da verbalizacao dos trabalhadores durante as reunides.

- 42 etapa: validagao dos dados da pesquisa — aconteceu no momento em
que foram realizadas as interpretagdes, os comentarios das pesquisadoras de
campo e a retomada das questdes formuladas anteriormente pelo préprio grupo
de trabalho. No segundo dia de reunido, houve a substituicdo de uma
pesquisadora auxiliar por outra, possibilitando, com isso, uma retomada dos
momentos anteriores, a fim de que novas discussdes fossem geradas.

Dejours (2004a) propde que a validagao seja feita pela propria comunidade
cientifica, por meio de uma contrapesquisa. Essa critica € feita em ambito tedrico e
metodoldgico, mas ndo em relagdo ao material coletado e interpretado, ja que a
Psicodinamica do Trabalho € uma teoria critica do trabalho, que envolve dimensoes
da construgdo e reconstrugao das relagdes entre sujeitos-trabalhadores e realidade
concreta de trabalho, visando a obter a emancipacéo do sujeito.

- 52 etapa: validagao/entrega do relatério — realizada ao final da pesquisa;

tem como objetivo investigar a dindmica que envolveu o sofrimento psiquico e

as condi¢des de trabalho.

Todo o processo visou possibilitar a escuta, a elaboragao e a perlaboragao do
sofrimento, no intuito de municiar o trabalhador para a recuperacdo da sua
capacidade de pensar e agir, dando-lhe possibilidade de construir um espaco de
discussao coletiva e, assim, ele possa contribuir para o seu préprio processo de
ressignificagdo do trabalho. Esta fase foi gravada e analisada por meio da analise
clinica do trabalho.

Assim, de acordo com Dejours (2004; 2007b), a analise clinica do trabalho
stricto sensu requereu algumas condigdes que precisaram estar reunidas: o espago
da palavra, a autenticidade do discurso dos trabalhadores; a autenticidade do discurso
dos pesquisadores; a capacidade de os pesquisadores adotarem uma postura
hermenéutica, de assumir as consequéncias de sua interpretacao e proceder a uma
escuta e a uma interpretacao centrada na racionalidade pratica e na compreensao de
sentido dos enunciados e, por fim, o coletivo de pesquisadores e de trabalhadores
que, em momentos distintos, validaram as interpretacbes realizadas pelos

pesquisadores apds as sessdes dos grupos.
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Este trabalho teve, ainda, como procedimento organizar os resultados em
artigos em conformidade com os pressupostos dejourianos: eixo organizagao do
trabalho e eixo mobilizagdo subjetiva. Em cada artigo, as descrigdes das categorias

foram exemplificadas com as verbalizagdes da pesquisa.

4.11 TECNICA PARA ANALISE DOS DADOS: A ANALISE CLINICA DO TRABALHO

Para Dejours (1992), a técnica de analise das informagdes consiste em detectar
a existéncia de um paradoxo, sendo considerado um esfor¢co dos pesquisadores,
durante a pesquisa, para apreender as relagdes existentes entre as expressdes de
sofrimento ou de prazer, bem como as expressdes positivas ou negativas e, até
mesmo, 0s siléncios, que devem ser considerados e respeitados em relagao a certos
temas e as condi¢des de trabalho da organizagao estudada.

Santos (2008) destaca que, se tais expressdes forem identificadas na fala dos
participantes e o grupo nao as perceber, é possivel propb-las como uma interpretacao.
A centralidade da pesquisa € a existéncia do coletivo com o trabalho e os efeitos dos
sistemas coletivos de defesa em relacdo ao sofrimento.

O objeto da pesquisa teve por finalidade descrever as modalidades de agao da
organizacao do trabalho e seus efeitos nocivos a saude psiquica do trabalhador. O
sentido da categorizagao é fornecer uma representacao simplificada dos dados brutos
para que, a posteriori, possam-se fazer inferéncias finais a partir do material que sera
reconstruido.

Na reconstrugéo do material, foram verificadas as relagcbes entre as categorias
e suas possiveis interpretagdes, considerando as caracteristicas das diversidades e
particularidades encontradas no decorrer das reunides. A qualidade e a veracidade
do resultado da analise dependem da capacidade que cada pesquisador tem em
poder fazer uma boa categorizagao.

Este processo de categorizagdo compde a etapa de analise de dados da
pesquisa e foi subdividido em algumas fases.

Na primeira fase, as ideias foram organizadas e sistematizadas com base na
revisdo da literatura e nos estudos da Psicodindmica e da Clinica do Trabalho. Ainda
nesta fase, as falas dos participantes foram divididas em temas, de forma a facilitar a
analise por categorias. Os temas foram selecionados pela pesquisadora e agrupados

em cada categoria especifica.
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Na segunda fase, os dados foram codificados. E a fase em que os temas sdo
categorizados. O processo de categorizacdo empregado foi a analise categorial
tematica® (LANCMAN et al., 2013). Esta analise permite, mediante o agrupamento de
categorias e a construgdo de outros diferentes agrupamentos, que serdo absorvidos
no contexto de analise geral dos dados.

Na terceira fase, as categorias foram agrupadas em familias. Na maioria dos
casos, as categorias agrupadas em familias sdo aquelas que contém identificagéo
umas com as outras. E o que Bardin considera como “conjunto de categorias”. No caso
desta pesquisa, as categorias saéo definidas a partir dos estudos da teoria dejouriana,
de acordo com os pressupostos basicos da psicodinamica e da clinica do trabalho.

As categorias estudadas foram: o contexto da organizagdo do trabalho
(organizagdo do trabalho, condigbes do trabalho e relagbes de trabalho); a
mobilizacédo subjetiva (vivéncias de prazer, vivéncias de sofrimento e estratégias de
defesa e de enfrentamento, que trabalha as estratégias individuais e coletivas e com
0 espaco de discussao coletiva) e a identidade (descrevendo o reconhecimento e a
falta de reconhecimento do trabalhador).

Na quarta e ultima fase, os dados foram trabalhados de forma a se tornar
significativos e evidenciar as informagdes obtidas. Nesta fase sdo feitas as analises
de frequéncia de aparicdo dos elementos no texto, assim como a analise da relacao
entre as categorias estudadas. De acordo com Bardin (1977, p. 198), a analise das
ocorréncias “procura extrair do texto as relagdes entre os elementos da mensagem e
dedica-se a assinalar as presengas simultdneas (concorréncia ou relagdo de
associagao) de dois ou mais elementos na mesma unidade de contexto”.

Macédo (2010) faz referéncia aos estudos de Dejours (1994, 1997 e 2004), que
tém a Psicodindamica do Trabalho como uma ciéncia que investiga a saude psiquica
no trabalhador. Devidamente apresentada a metodologia do estudo, a construgéo do
proximo capitulo volta-se para os resultados da pesquisa, demonstrados e analisados

em trés artigos.

8 Funciona por operacoes de desmembramento do conteido em unidades, em categorias segundo
reagrupamentos analdgicos. Neste contexto, as regras para a efetiva realizagdo da analise devem
seguir os processos de fragmentacao e classificagdo do conteudo. Na fragmentagéo, o analista &
responsavel pela delimitacdo das unidades de codificagdo, que, de acordo com o material, podem
ser: a palavra, a frase, 0 minuto, o centimetro quadrado. Em outras palavras, “A categorizagéo € uma
operagdo de classificagdo de elementos constitutivos de um conjunto, por diferenciacéo e,
seguidamente, por reagrupamentos segundo o género com os critérios previamente definidos”
(BARDIN, p. 119).
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CAPITULO 5 — ARTIGOS COMO RESULTADOS

Neste capitulo, calha salientar, de inicio, que esta se trata de uma tese dotada
de formatacgéo especial. Os resultados da tese sao apresentados em formato de artigos
na abordagem dejouriana, independentes entre si, alguns ja publicados ou a espera de
publicagdo. Entretanto, todos contém o mesmo propdsito, qual seja, analisar o impacto
da organizagédo do trabalho na saude dos servidores de uma instituicao federal de
ensino publico.

Artigo 1 — PESQUISAS EM PSICODINAMICA DO TRABALHO DISPONIVEIS
NO PORTAL CAPES/MEC NO PERIODO DE 2004 A 2014. Ressalta-se que outros
autores também fizeram parte desse artigo, todos pertencentes ao mesmo grupo de
estudos sob a orientagdo da professora Dr? Katia Macédo. A autora da tese teve
participagéo integral do delineamento tedrico e metodoldgico do artigo, cujo objetivo
geral deste estudo — que serve de referéncia teorica para a construcdo da tese — é
apresentar o panorama das pesquisas em PDT disponibilizadas a comunidade
académica e a sociedade no Portal de Periddicos CAPES/MEC. O artigo esta publicado
no periédico Business and Management Review — Special Health Essue Brazil — 2015,
v.1, n. 11, p. 41-54 (vide versao em inglés anexa). A versdo em portugués é ora
apresentada para facilitar a composicao da tese.

Artigo 2 — O SOFRIMENTO PSiQUICO NO SERVIGO PUBLICO FEDERAL: a
contribui¢do da Clinica Psicodindmica do Trabalho. O artigo deixa como resultado o
seguinte: o trabalho que inclui e constréi identidade também adoece, pois ha claro
impacto da organizagao do trabalho na saude do servidor, cujo processo pode leva-lo ao
sofrimento psiquico. Artigo submetido em fevereiro de 2016 no VII CBPOT (Congresso
Brasileiro de Psicologia Organizacional do Trabalho), aceito e aguardando publicagéo.

Artigo 3 — A MOBILIZAGAO SUBJETIVA DOS USUARIOS DO PROGRAMA
SAUDAVELMENTE DA UFG (2003-2013). O estudo propde analisar as articulagdes
entre saude mental e trabalho, mais especificamente a dindmica da mobilizacédo
subjetiva nas vivéncias de prazer-sofrimento dos servidores técnicos administrativos de

uma instituicao federal de ensino superior (IFES).
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5.1 ARTIGO 1

PESQUISAS EM PSIC’:ODINAMICA DO TRABALHO DISPONIVEIS NO PORTAL
CAPES/MEC NO PERIODO DE 2004 A 2014°

Lucio de Souza Machado®

Simone Maria Moura Mesquita'’
Lila de Fatima de Carvalho Ramos™?
Katia Barbosa Macédo'3

RESUMO

O objetivo do presente estudo é apresentar o quadro da pesquisa em Psicodinamica
do Trabalho (PDT) disponibilizada a comunidade académica no periodo de 2004 a
2014, no Portal de Periédicos da Coordenacado de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior — CAPES/Ministério da Educacdo (MEC). A referida pesquisa é de
carater descritivo, com analise bibliométrica. Identificaram-se 84 artigos, 162 autores,
a maioria do sexo feminino com doutorado, vinculada a diversas instituicoes
educacionais no Brasil, especialmente na regido sudeste. Prevalece a parceria
académica nas publicagdes (autores e coautores), mas constatou-se um grande
numero de autores com uma unica producdo. Os resultados revelam, ainda, que a
producao cientifica em PDT é timida e oscilante, porém publicada em periédicos de
qualidade. Espera-se que este estudo contribua com os interessados na abordagem
PDT, cujo propdsito é analisar a saude mental frente a organizacéo do trabalho.

Palavras-chave: Pesquisa. Psicodindmica do Trabalho. Portal de Periddicos
CAPES/MEC.

9 Artigo publicado em maio de 2015, no periddico Business and Management Review — Special Health
Essue Brazil — 1,4, n.11, p. 41-54.Versao em inglés anexa. Na tese, € apresentado em portugués
para facilitar a composi¢ao da tese.

10 Doutor em Psicologia Organizacional do Trabalho pela PUC/GO. Mestre em Contabilidade pela
UNIFECAP. Bacharel em Ciéncias Contabeis pela PUC/GO. Professor efetivo no Instituto
Aphonsiano de Ensino Superior e na Universidade Federal de Goias. Na area técnica, sécio de
escritorio de auditoria de servigos contabeis.

1 Doutoranda em Psicologia Organizacional do trabalho na PUC/GO. Mestre em Ecologia e Produgao
Sustentavel pela PUC/GO. Graduada em Administracdo na Faculdade Cambury. Professora no IFG
Campus Anapolis/GO.

2 Doutoranda em Psicologia Organizacional e do Trabalho pela PUC/GO. Mestre em Servigo Social
pela PUC/GO. Especialista em psicoterapia analitica pela ANT e em Aconselhamento em
Dependéncia Quimica pela UNIFESP. Graduada em Letras Vernaculas; bacharel e licenciatura pela
UFG. Servidora Publica Federal pela Universidade Federal de Goias.

3 Doutora em Psicologia (Psicologia Social) pela Pontificia Universidade Catdélica de Sdo Paulo (1999).
Mestre em Master En Psicologia Aplicada a Las Organizaciones — Escuela de Administracién de
Empresas de Barcelona (1988), Mestre em Educacgio pela Universidade Federal de Goias (1994).
Graduada em Psicologia pela Universidade Catodlica de Goias (1985). Atualmente é professora titular,
atuando na graduagao dos cursos de administragdo e psicologia € no mestrado e doutorado de
Psicologia da Pontificia Universidade Catolica de Goias. Tem experiéncia na area de Psicologia, com
énfase em Fatores Humanos no Trabalho, atuando, principalmente, nos seguintes temas:
organizacgoes, trabalho, psicologia social, cultura e gestdo ambiental.
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1 INTRODUGAO

Desde a década de 1950, os aspectos psicologicos do trabalho tém sido cada
vez mais objetos de pesquisas. Essas pesquisas ganharam um novo impulso com o
surgimento da investigagao do ambiente psicossocial do trabalho e da psicologia do
trabalho, na década de 1960, cujo foco foi alterado para o impacto de certos aspectos
do ambiente de trabalho em saude (World Health Organization, 2008).

A adocdo de novas tecnologias e meétodos gerenciais tem facilitado a
intensificagcdo do trabalho, refletindo sobre o viver, o adoecer e o morrer dos
trabalhadores. Tém surgido novas formas de adoecimento, como estresse, fadiga
fisica e mental e outras manifestacbes de sofrimento relacionadas ao trabalho
(Ministério da Saude do Brasil, 2001). O cenario expresso no universo laboral € o

De preocupacédo exacerbada com resultados e metas, centrada na
competitividade individual, com praticas de gestdo que desfavorecem as
relagdes socioprofissionais saudaveis, resultando em um coletivo
desorganizado. Identifica-se no discurso a cobranga de um engajamento, que
muitas vezes nao é retribuido ou ndo encontra recursos e condigbes para
acontecer. (MENDES; ARAUJO, 2012, p. 91).

As exigéncias excessivas do trabalho levam a um desgaste precoce tanto
fisico quanto psiquico. O trabalhador, para manter seu desempenho e a
produtividade, sobrecarrega seu organismo, ficando mais vulneravel a quadros de
adoecimento. Os disturbios osteomusculares, as lesdes por esforgos repetitivos —
DORT/LER, além dos transtornos psiquicos, sao hoje as principais causas de
afastamento no trabalho e de aposentadorias precoces (LANCMAN; JARDIM, 2004).
O trabalho “joga a favor da saude ou, pelo contrario, contribui para sua
desestabilizagdo e empurra o sujeito para a descompensacgao” (DEJOURS, 2011, p.
164).

Neste contexto, o trabalho tem uma fungao psiquica, porque € um dos grandes
alicerces da constituicao do sujeito, de sua rede de significados. Processos como
reconhecimento, gratificagdo, mobilizacdo da inteligéncia estao ligados a constituigao
da identidade e da subjetividade dos trabalhadores (LANCMAN, 2004).

A saude no trabalho e os ambientes de trabalho saudaveis estao entre os ativos
mais valiosos dos individuos, comunidades e paises. Nesse sentido, a saude

ocupacional é uma importante estratégia ndo sé para garantir a saude dos
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trabalhadores, mas também para contribuir, positivamente, com a produtividade,
qualidade dos produtos, motivagéo no trabalho, satisfagéo no trabalho e, assim, com a
qualidade geral de vida dos individuos, da sociedade (World Health Organizational,
1995).

Dentre as diversas disciplinas que buscam refletir sobre as relagcbes entre a
saude/doencga mental e o trabalho, destaca-se a Psicodindmica do Trabalho, chamada
de PDT. Trata-se da teoria que mais desenvolveu reflexdes sobre os aspectos
psiquicos, subjetivos, mobilizados nas relagbes do trabalho e na organizagdo do
trabalho, pela reconhecida contribuicao destas producdes para a construgdo deste
campo, em especial da escola francesa e do pensamento de Christophe Dejours
(LANCMAN; JARDIM, 2004). Tal reflexdo também é feita por outros pesquisadores,
como Bueno e Macédo (2012) e Macédo (2010).

A partir de investigagcdes em situagdes concretas de trabalho, a PDT vem
formulando novos conceitos tedricos, de fundamental importancia, cujo
entendimento tem na funcgao psiquica do trabalho a sua relagédo com a organizacao
do trabalho. Entre esses conceitos, enumeram-se: mecanismos de cooperagao;
estratégias de defesa individuais e coletivas ligadas ao trabalho; visibilidade;
valorizagdo; reconhecimento; sofrimento psiquico; mobilizacdo da inteligéncia
(LANCMAN; JARDIM, 2004).

E fundamental que pesquisas e experiéncias sejam divulgadas. Para isto, os
pesquisadores de PDT podem utilizar, como veiculo de divulgagao de suas produgdes
cientificas, os livros, periddicos e congressos, sendo os dois ultimos os mais comuns.
Atualmente, os pesquisadores tendem, primeiramente, a concentrar suas publicacdes
em periddicos, por conceder maior pontuagao na producado docente no sistema de
avaliacdo adotado pelos cursos de pdés-graduacao stricto sensu do Ministério da
Educacao (MEC).

Nesse sentido, a compreensao do cenario da pesquisa cientifica que trata do
tema PDT apresenta-se na seguinte problematica: qual o panorama das pesquisas

em PDT publicadas, nos ultimos onze anos (2004 a 2014), no Portal™ de

14 Portal de Periédicos CAPES/MEC — O Portal de Periddicos foi oficialmente langado em 11 de
novembro de 2000, na mesma época em que comegavam a ser criadas as bibliotecas virtuais e
quando as editoras iniciavam o processo de digitalizagdo dos seus acervos. O conteudo inicial do
Portal, contava com um acervo de hum mil quatrocentos e dezenove peridédicos, nove bases
referenciais em todas as areas do conhecimento. Estas bases referenciais eram: Biological Abstracts;
CAB Abstracts; Compendex; Econlit; Food Science and Technology Abstracts (FSTA); Georef; MLA
International Bibliography; Sociological Abstracts; Web Of Science (WoS) (CAPES, 2015).
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Peridodicos da Coordenacgao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior —
CAPES/Ministério da Educacgao (MEC)?

O objetivo principal do estudo, bem como o objetivo especifico da tese, é
apresentar o quadro da pesquisa em PDT disponibilizado a comunidade académica e
a sociedade no Portal de Periédicos CAPES/MEC, quanto aos seguintes aspectos:
artigos publicados ao de 2004 a 2014 (recorte deste estudo) periddicos onde os artigos
foram publicados; quantidade de artigos por periodicos; classificagao atual dos
periodicos no sistema Qualis's; informagdes dos autores, incluindo autoria principal,
numero de autores por artigo, autores mais proliferos, regido de atuacgao profissional,
formagao, maior titulagao dos pesquisadores, e, por fim, género.

Escolheu-se o Portal de Periodicos CAPES/MEC por ser uma biblioteca virtual,
disponibilizando as instituicbes de ensino e pesquisa do Brasil a melhor producao
cientifica internacional, tendo em seu acervo mais de trinta e seis mil titulos com textos
completos, e cento e trinta bases referenciais. O referido Portal foi criado visando
diminuir o déficit de acesso das bibliotecas brasileiras a informagao cientifica
internacional.

Dentro da perspectiva de que seria demasiadamente caro atualizar esse
acervo com a compra de periodicos impressos a cada uma das universidades do
sistema superior de ensino federal, foi desenvolvido, ainda, com o objetivo de reduzir
os desnivelamentos regionais no acesso a essa informagcao no Brasil. Ele é
considerado um modelo de consércio de bibliotecas unico no mundo, pois é
inteiramente financiado pelo governo brasileiro. E também a iniciativa do género com
a maior capilaridade no planeta, cobrindo todo o territorio nacional (Portal de
Periodicos CAPES/MEC, 2014).

Justifica-se a pesquisa, primeiro, pelo fato de a PDT constituir-se em uma
abordagem em construcao. Estuda a saude mental no trabalho de forma inédita no
pais. Segundo, porque o mapeamento da producdo cientifica pretendida -
considerando o numero de produgao sobre a PDT, seus autores, instituicdes de
ensino, as quais os pesquisadores se vinculam, a qualidade dessa producéo — trara,

pois, um panorama atualizado a comunidade e aos demais interessados, ampliando

15 Qualis é o conjunto de procedimentos utilizados pela Capes para estratificagdo da qualidade da
producao intelectual dos programas de pés-graduacao. A classificagdo de periodicos € realizada
pelas areas de avaliagcdo e passa por processo anual de atualizacdo. Esses veiculos sao
enquadrados em estratos indicativos da qualidade - A1, o mais elevado; A2; B1; B2; B3; B4; B5; C -
com peso zero (CAPES 2015).
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o horizonte para novos estudos bibliométricos em PDT, bem como do proprio método
de Dejours.

Soma-se a isso o fato de que, até o momento, so foi identificado um manuscrito,
de autoria de Oleto, Melo e Lopes (2013), que utilizou analise bibliométrica, tratando
da PDT no Brasil. No entanto, sdo encontradas varias pesquisas em outras areas do
conhecimento, como Administracdo (MACHADO; GARCIA, 2014; MENDES-DA-
SILVA; ONUSIC; GIGLIO, 2013; FERREIRA et al. 2013); Ciéncias Contabeis
(SUZART, 2014; RIBEIRO, 2014a; RIBEIRO, 2014b; RIBEIRO, 2014c); Psicologia
(BARROS; HONORIO, 2012; CARDOSO et al. 2012; STEIL et al. 2014; FRENZEL;
BARDAGI, 2014; OLETO; MELO; LOPES, 2013); Enfermagem (VIERA; SANNA,
2013; GONCALVES, LEMOS; TOCANTINS, 2014; FARIAS; SILVA, 2013) e Medicina
(JEREZ-ROIG et al. 2014). Esse aspecto confere originalidade ao presente estudo.

2 PSICODINAMICA DO TRABALHO E PESQUISAS BIBLIOMETRICAS
RELACIONADAS AO TEMA

A PDT é uma abordagem cientifica desenvolvida na Franga, na década de
1980, por Christophe Dejours, médico francés com formacédo em Psicanalise e em
Psicossomatica, o qual dirige o Laboratério de Psicologia do Trabalho e da Agao em
Paris. Essa abordagem possibilita uma compreensdo contemporanea da
subjetividade no trabalho, visto que trouxe um novo olhar nas ciéncias do trabalho, ao
propor a criacdo de espacos de discussbes onde os trabalhadores pudessem
expressar sua voz, seus sentimentos e contradicdes do contexto do trabalho que
respondem pela maioria das causas geradoras de prazer e de sofrimento (Dejours,
1992).

No desenvolver das pesquisas, a relagdo com outras areas do conhecimento
avancaram, desvelando um mundo rico de experiéncias, e novos conceitos foram
produzidos ou incluidos para propiciar a compreensdo do mundo do trabalho, como:
mecanismos de defesa, estratégias coletivas de defesas, sofrimento criativo,
sofrimento patogénico, trabalho prescrito, trabalho real, espago publico, sentido do
trabalho, prazer, sublimacdo, ressonéncia simbdlica, alienacdo (mental, social e
cultural), identidade, julgamento, reconhecimento (de utilidade e estético) (Uchida,
2007).
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Nas pesquisas realizadas para identificar estudos bibliométricos de producao
cientifica sobre PDT foi encontrado um artigo escrito por Oleto, Melo e Lopes,
publicado em 2013. Estes autores fizeram uma pesquisa construindo a identificagao
e a analise da producao cientifica no campo da Administracdo, sobre estudos
relacionados a tematica de prazer e sofrimento. Foram selecionados os artigos
encontrados nos CD-ROMS referentes aos Encontros da Associagcao Nacional de
Po6s-Graduacao em Administragcao no periodo de 2000 a 2010.

As variaveis analisadas foram: conteudo cientifico, autores mais citados e
conclusdes dos estudos analisados. Dos sete mil, novecentos e sessenta e dois
artigos analisados, vinte e seis estavam relacionados a prazer e sofrimento. Os anos
de 2006, 2007 e 2009 tiveram o maior numero de trabalhos apresentados sobre o
tema. O autor mais citado e referenciado nos trabalhos analisados € Christophe
Dejours.

O conteudo cientifico dos manuscritos levou a conclusdo de que os
sentimentos de prazer e de sofrimento estdo relacionados a um conjunto hibrido de
fatores que, dependendo da subjetividade dos sujeitos, podem transformar-se em
uma patologia.

Mesmo nado sendo bibliométrico, outro estudo tratando da PDT, de carater
descritivo, foi feito por Barros e Hondrio (2012). Estes autores realizaram uma
avaliacao da producao cientifica brasileira sobre vivéncias de prazer e sofrimento, com
base em artigos publicados nos principais periddicos do pais, no periodo 1999/2011.
Foram analisados cinquenta artigos, sendo quarenta e sete do Encontro Nacional de
Poés-Graduacao e Pesquisa em Administracdo — ENANPAD; dois do Encontro
Nacional de Pessoas e Relagdes de Trabalho e um publicado na Revista de
Administracdo de Empresas.

Foi constatado que a producao cientifica na area da administracao, relacionada
ao tema ‘prazer e sofrimento no trabalho’, ainda era baixa e oscilante. O maior nUmero
de manuscritos (quinze artigos) foi produzido no ano de 2009. Houve no periodo de
2006 a 2009 um crescimento no numero de publicagbdes. No entanto, no ano seguinte
(2010) teve-se queda de 60% no quantitativo de publicagdes sobre prazer e sofrimento
no trabalho. A produgdo académica advém com maior expressividade da regido
sudeste e sul. Existe um equilibrio de trabalhos realizados com sujeitos tanto na esfera

publica quanto na esfera privada.
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Outro estudo que trata do panorama da producgao cientifica envolvendo PDT
no Brasil foi feito por Mendes e Morrone (2012). Os autores utilizaram como recorte
da pesquisa o periodo compreendido entre 1998 a 2007 e analisaram como fontes
de referéncias: teses de doutorado; dissertagcdes de mestrado disponiveis no banco
de dissertagcbes e teses da CAPES e artigos de periddicos acessiveis no site do
Scientific Eletronic Library On-Line. O objetivo do estudo foi apresentar os avangos
da PDT no Brasil, descrevendo a trajetéria tedrica e as pesquisas realizadas no
referido periodo.

A analise das fontes permitiu inferir que: os pesquisadores brasileiros tém
contribuido para os avancgos tedricos da PDT; eles extrapolaram o conhecimento
existente até entdo, estudando temas singulares; os estudos tém abarcado variadas
profissdes, concentrando-se mais naquelas relacionadas a saude; tém sido
explorados os diferentes modos pelos quais o sofrimento é ressignificado ou o
cotidiano do trabalho é enfrentado. Enfim, o Brasil continua dando contribuicdes
significativas, fortalecendo os conhecimentos, propondo novas concepcoes,

introduzindo desafios.

3 METODO

3.1 ENQUADRAMENTO DA PESQUISA

A presente pesquisa € de carater descritivo, visto que busca elucidar o quadro
das pesquisas nacionais em PDT e/ou Clinica Psicodinamica do Trabalho, idealizada
pelo professor francés Cristophe Dejours. Para isso, foram coletados artigos
disponibilizados no Portal de Periédicos CAPES/MEC aos centros de pesquisas do
Brasil e a outras partes do mundo, além da sociedade interessada na tematica, com
recorte para o periodo de 2004 a 2014. Esse enquadramento tem respaldo nos
ensinamentos de Gil (2011, p. 28), segundo o qual a pesquisa descritiva adota “como
principal objetivo descrever as caracteristicas de determinada populagéo ou fenémeno
ou, ainda, estabelecer relagdes entre as variaveis”. Optou-se, nesta pesquisa, por
estudar tdo somente as publicagdes ocorridas em lingua portuguesa.

A pesquisa também se coloca como uma analise bibliométrica. A bibliometria &
uma ferramenta originaria da estatistica, cujo objetivo é mapear, gerar diferentes

indicadores de tratamento, de gestdo da informacdo e do conhecimento. Um dos



142

conceitos mais utilizados para essa ferramenta é o de Pritchard (1969), para quem a
bibliometria é todo estudo que tenta quantificar os processos de comunicagao escrita.
Portanto, a bibliometria pode ser entendida como a técnica quantitativa e estatistica
de medicao dos indices de producao e disseminacao do conhecimento cientifico. Ela
permite a construcdo de indicadores que possam embasar a avaliagdo sobre
produgdo de determinado tema, possibilitando uma analise quantitativa das
publicagdes mais relevantes (GUEDES; BORSCHIVER, 2015; TAGUE-SUTCLIFFE,
1992).

3.2 PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

Para o levantamento dos artigos cientificos sobre a PDT existentes no Portal
de Periddicos CAPES/MEC, foram empregadas as seguintes palavras-chave:
“Psicodindmica do Trabalho”, “Clinica Psicodindmica do Trabalho” e “Analise
Psicodinamica do Trabalho”. Em seguida a cada uma das palavras, escolhiam-se
‘artigos’ como tipo de trabalho, e o periodo de tempo, 2004 a 2014.

Neste levantamento apuraram-se cento e trinta e dois artigos cientificos.
Desses, apds a leitura do titulo e resumo, percebeu-se a necessidade de maior
delimitacdo em funcdo de que, nos resultados disponibilizados pelo portal, foram
considerados artigos que incluiam as palavras buscadas, contudo, alheios ao tema
desta pesquisa. Desta feita, foram eliminados sessenta artigos que abordavam a
palavra psicodinamica em cenarios diversos da psicodinamica do trabalho aplicada a
organizacgéao do trabalho e saude mental dos trabalhadores.

ApOs esse ajuste na listagem dos artigos, optou-se por consultar mais duas
expressoes-chave relacionadas a PDT: “Reconhecimento no Trabalho” e “Vivéncia de
Prazer e Sofrimento”. Esses temas sdao amplamente tratados nas obras de Dejours
(1993), (2011a), (2011b) (2011c). Assim, chegou-se ao numero de artigos de PDT
existentes e disponiveis no Portal de Periédicos CAPES/MEC, em lingua portuguesa,

que perfaz o total de oitenta e quatro manuscritos para o periodo pesquisado.

3.3 PROCEDIMENTO DE ANALISE DOS DADOS

A fase seguinte da pesquisa compreendeu a tabulagao e analise dos artigos

para o mapeamento das suas caracteristicas, as quais foram apresentadas na
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secao introdutéria deste estudo, ora reforcadas. Sao elas: artigos publicados;
artigos publicados por ano, ao longo dos onze anos pesquisados; periodicos onde
os artigos foram publicados; quantidade de artigos por periddicos; classificagao
atual dos periddicos no sistema Qualis e identificagcédo dos autores, incluindo autoria
principal, numero de autores por artigo, pesquisadores mais proliferos, regido onde
os autores atuam profissionalmente, formagao, maior titulagdo dos autores, e, por
fim, género.

Os dados atinentes aos autores dos artigos foram consultados no curriculo
lattes de cada um deles, no periodo de dezembro de 2014 a janeiro de 2015. Grande
parte dos curriculos estava atualizada no momento da pesquisa.

Para analise dos dados, originalmente tabulados em planilha Excel, foi
utilizado o software PASW Statistics 18, comumente chamado de SPSS. O emprego
desse software permitiu a aplicacdo da estatistica descritiva aos dados, o que
propiciou examinar as caracteristicas das publicagdes e dos autores dos artigos
selecionados. Ainda para complementar a analise dos artigos, foi utilizada a técnica
de nuvem de palavras, o que possibilitou identificar quais as palavras mais
recorrentes dos temas dos artigos disponibilizados no Portal durante o periodo de
pesquisa.

Por ser uma pesquisa descritiva, de conjuntura bibliométrica, cujo objetivo
central foi o de demonstrar o cenario da pesquisa em PDT no Brasil disponibilizada
aos interessados no Portal, as analises deram-se pela apuragao de frequéncias em
numero de artigos, em percentuais, na tabulagdo cruzada entre diferentes

caracteristicas das publicagdes.

4 RESULTADOS

4.1 DOS ARTIGOS PESQUISADOS: TEMA E PERFIL

A figura 1 demonstra a nuvem de palavras que foi obtida por intermédio da
frequéncia das palavras utilizadas nos titulos dos artigos analisados neste estudo.

Para isso, foi utilizado o software online tagul.



Figura 1 — Nuvem de palavras.
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Fonte: Elaborada pelos autores.
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Para sua analise, e visando uma melhor compreensao de seus resultados,

elaborou-se a tabela 1.

Tabela 1 — Quantidade de vezes que a palavra apareceu nos titulos dos artigos

analisados.
PALAVRAS QUANTIDADE

Trabalho 68
Saude 25
Psicodinamica 17
Sofrimento 16
Trabalhador, Prazer 10
Enfermagem 8
Processo Mental 7
Profissionais, Atividade, Relacoes 5
Terapia Intensiva, Sentido, Organizagao, Vida, Producéo, 4
Subjetividade, Unidade, Estudo, Adoecimento

Fonte: Elaborada pelos autores.

Percebe-se que palavra ‘trabalho’ foi a que mais se repetiu nos titulos

analisados. Em seguida, com numeros expressivos de repeticoes, estdo as palavras

‘saude’, ‘psicodinamica’, ‘sofrimento’, ‘trabalhador’ e ‘prazer’.

No que se refere a distribuicdo, por ano, do numero de artigos publicados nos
ultimos onze anos (2004 a 2014) no Portal de Periédicos CAPES/MEC sobre a
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tematica PDT, percebeu-se que o total de artigos publicados, durante o periodo em

analise, foi de oitenta e quatro, com média anual de 7,63 artigos.

Tabela 2 — Artigos publicados por ano.

ANO FREQUENCIA % % ACUMULADO
2004 6 7.14 7.14
2005 1 1,19 8,33
2006 6 7.14 15,48
2007 7 8,33 23,81
2008 5 5,95 20,76
2009 17 20,24 50,00
2010 9 10,71 60,71
2011 18 21,43 82,14
2012 9 10,71 92,86
2013 4 4,76 97,62
2014 2 2.38 100,00
Total 84 100,00

Fonte: Tabela 1 — Quantidade de vezes que a palavra apareceu nos titulos dos artigos analisados.
Elaborada pelos autores.

Observa-se que no periodo de 2009 a 2012 o numero de artigos publicados foi
maior em relagdo aos demais anos. Nota-se que o interesse dos pesquisadores pelo
tema PDT elevou muito de 2008 (cinco artigos) para 2009 (dezessete artigos).
Ademais, cabe destacar que o numero maior de publicagbes (dezoito artigos) ocorreu
no ano de 2011. Observa-se uma reducdo de cinquenta por cento, comparando-se
com o ano 2011, no quantitativo de publicagdes no ano de 2012. O ano de 2014
apresentou o menor quantitativo de publicacbes depois de 2005. Esse cenario
demonstra que as publicagcdes em PDT, no periodo delimitado, tiveram um
comportamento oscilante.

Outro aspecto analisado foi o numero de artigos publicados em periddicos,
considerando a estratificacdo da qualidade prevista pelo Qualis. O procedimento de
avaliacao foi realizado a partir da analise da qualidade dos veiculos de divulgagao, ou
seja, periodicos cientificos (BRASIL, 2015). A maior quantidade de publicagdes foi em
periddicos de estrato A2 (vinte e oito), seguida de B1 (vinte e trés) e B2 (vinte). Do
total de oitenta e quatro artigos publicados, somente dois foram divulgados em
periddicos de nivel mais elevado, A1. Cabe comentar, ainda, que foram localizados

trés artigos publicados em periddicos com estratos B3 e trés em B4. Mesmo com peso
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zero, alguns autores enviaram suas pesquisas para peridédicos com estratificacdo Sem
Conceito-S/C.

Levantou-se que os anos de 2009 e 2011 foram os unicos na divulgacao de
pesquisas em PDT na classificacdo mais elevada do sistema Qualis, A1. No estrato
A2, as publicagdes ocorreram no decorrer de todos os anos em analise, 2004 a 2014,
cuja maior concentragao ocorreu em 2007, 2009, 2010, 2011 e 2012. No nivel de
estratificacdo B1, as divulgac¢des centralizam-se nos anos entre 2006 a 2012, com
excecgao de 2008, tendo maior agrupamento em 2011. Os anos de 2004 e 2009 foram
0s que mais se destacaram, no decorrer do periodo em analise, nas publicacdes em
periodicos de estratos B2. Na classificagdo B3, as divulgagdes ocorreram somente em
2009 e 2011, e os autores publicaram apenas em dois anos: 2009 e 2011. Na
qualificacdo B4 as publicacbes aconteceram nos anos de 2010 e 2011. Mesmo com
peso zero, houve, em 2009, 2012 e 2013, cinco publicagdes em periddicos no Qualis
S/C. Em resumo, a maior concentracdo das publicagcdes ocorreu nos anos de 2009
(dezessete artigos) e 2011 (dezoito artigos).

Na tabela 3, vé-se o numero de artigos publicados no periodo em analise (2004
a 2014) por periodico. O total de 84 artigos foi publicado em 40 periédicos, o que

corresponde a 2,10 artigos por revista cientifica.

Tabela 3 — Artigos publicados por periodicos.

Periédicos Frequéncia % % Acumulado
Ciéncia & Saude Coletiva 10 11,90 11,90
Produgao, Psicologia: Ciéncia e 5 11,90 23,81
Profisséo
Psicologia & Sociedade, Revista 4 14,28 38,10

Aletheia, Revista de Administracao
Contemporanea — RAC

Interface: Comunicacédo Saude 3 14,28 52,38
Educacao, Psicologia em Estudo,
Revista da Escola de Enfermagem da
USP, Trabalho, Educacéo e Saude

Outros periodicos*

Total 84 100,00

40 47,62 100,00

Fonte: Elaborada pelos autores.
Nota: *Composto de 27 periddicos cuja frequéncia foi igual ou inferior a duas publicagoes.
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Os periodicos de maior destaque em numero de publicagcbes com a tematica
PDT foram: Ciéncia e Saude Coletiva; Producao; Psicologia: Ciéncia e Profissao;
Psicologia & Sociedade; Revista Aletheia e Revista de Administracdo Contemporanea
(RAC). Juntos somaram 38% do total de publicagées. Os demais periddicos —
Interface: Comunicacdo Saude Educacao; Psicologia em Estudo; Revista da Escola
de Enfermagem da USP; Trabalho, Educagdo e Saude — contribuiram para a
disseminagao, divulgagao e aperfeicoamento do tema.

Os dados indicam que a maioria dos artigos publicados (84,52%) foi produzida
em parceria entre os pesquisadores. Foram quarenta e dois artigos produzidos por
duplas, correspondendo a metade das publicagdes; quinze publicagbes foram feitas
por trios; dez artigos foram elaborados por quartetos e quatro produgdes por quintetos.

Em relacéo ao perfil dos autores, tem-se que a maioria dos pesquisadores era
composta por docentes (79,01%), atuantes em maior quantidade na regido sudeste
(35,80%) e sul (19,75%) do pais. A terceira regido com maior numero de docentes
pesquisadores (11,73%) foi a centro-oeste. A regido nordeste apareceu em quarto
lugar, com 6,79%. Cabe comentar também que a regido Norte teve 1,85% de docentes
pesquisadores com artigos publicados no Portal de Periédicos CAPES/MEC
analisado.

Na Figura 2, podem-se visualizar as instituigbes de ensino com as quais 0s

principais autores sobre PDT tém vinculo institucional.

Figura 2 — Autores por instituicdo de ensino.
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Fonte: Elaborada pelos autores.
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Em relacdo as instituigdes de origem dos autores, considerou-se o vinculo
institucional cadastrado no seu curriculo Lattes, que foi consultado no periodo de
dezembro de 2014 a janeiro de 2015. Frisa-se que nao foi possivel localizar a
instituicdo de ensino para 22% dos autores dos artigos abarcados pelo estudo.

Os maiores destaques incluem: Fundacao Osvaldo Cruz (FIOCRUZ), com dez
por cento; em seguida aparece a Universidade de Sao Paulo (USP), com oito por
cento; a Universidade de Brasilia (UNB) surge em terceiro lugar, com cinco por cento.
A Universidade Estadual de Londrina (UEL) também se destaca contribuindo com
quatro por cento do total de autores que tiveram publicagdes. Com trés por cento de
representatividade cada uma, estdo a Universidade Federal Fluminense (UFF) e a
Universidade Federal da Paraiba (UFPB).

O género feminino prevaleceu sobre o masculino em todas as regides do Brasil.
A regido Sudeste (32,7%) e Sul (21%) possuiam o maior numero de autoras. A regiao
Centro-oeste veio em terceiro lugar. Dos cento e sessenta e dois autores identificados,
cento e vinte e seis eram mulheres, correspondendo a 77,8%. Em se tratando do
género masculino, este na regido Norte ndo apareceu. A concentragdo mais
expressiva de pesquisadores esta na regido Sudeste.

Na tabela 4 estdo apresentados os nomes dos pesquisadores mais proliferos

da tematica PDT no periodo da pesquisa.

Tabela 4 — Pesquisadores mais proliferos.

Autores Area de formacao Quant. | Percentual

Carla Sabrina Xavier Antloga Psicologia 2 0,99%
Denise Alvarez Programacao Visual 2 0,99%
Edil Ferreira da Silva Psicologia 2 0,99%
Jose Henrique de Faria Ciéncias Econbmicas 2 0,99%
José Rgberto Montes Direito

Heloani 2 0,99%
Jussara Cruz de Brito Desenho Industrial 2 0,99%
I\S/Iaar:i:(()a;o Augusto Finazzi Administraco X 0.99%

Marcelo Figueiredo Ciéncias Contabeis 2 0,99%




149

Marcus Vinicius Soares

Administracdo de Empresas

Siqueira 2 0,99%

Maria Cristina Cescatto .

Bobroff Enfermagem e Obstetricia > 0.99%

Seiji Uchida Psicologia 2 0,99%

Laerte Idal Sznelwar Medicina 3 1,49%

Maria Lucia do Carmo Cruz .

Robazzi Enfermagem e Obstetricia 3 1,49%

Sarita Brazao Vieira Psicologia 3 1,49%

Julia Trevisan Martins Enfermagem e Obstetricia 4 1,98%
: Licenciatura e Bacharelado

Milton Athayde em Psicologia 4 1,98%

Alvaro Roberto Crespo Merlo Medicina 5 2.48%

Selma Lancman Terapia Ocupacional 6 2.97%

Ana Magnolia Bezerra Psicologia

Mendes g 8 3,96%

Demais autores com 1

publicacao cada 144 71,29%

Total 202 100,00%

Fonte: Elaborada pelos autores.

A lista de autores mais proliferos totaliza dezenove. A autora Ana Magndlia

Bezerra Mendes se destaca por possuir a maior quantidade de publicagdes: total

de oito. Logo em seguida esta Selma Lancman, com seis artigos publicados. Alvaro

Roberto Crespo Merlo teve cinco producdes; Milton Athayde e Julia Trevisan

Martins possuem o mesmo numero de publicagcdes, quatro cada um. Na sequéncia

vieram Sarita Brazao Vieira, Maria Lucia do Carmo Cruz Robazzi e Laerte Idal

Sznelwar, cada um deles com trés artigos. Os demais autores que compdem o

grupo de mais produtivos, total de onze, tiveram cada um deles dois artigos

publicados. Convém pontuar que a maioria dos autores (71,29%) possui apenas um

trabalho publicado.
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4.2 PERFIL DOS PRIMEIROS AUTORES

A tabela 5 mostra a distribuicdo dos artigos publicados no periodo pesquisado,

considerando a maior formagao dos primeiros autores dos manuscritos.

Tabela 5 — Artigos publicados por titulagdo dos autores principais.

Titulagao Frequéncia % % Acumulado
P&s-doutorado 21 25,0 25,0
Doutorado 37 44,0 69,0
Mestrado 25 29,8 98,8
Graduacéao 1 1,2 100,0
Total 84 100,0

Fonte: Elaborada pelos autores.

A maioria dos primeiros autores (69,0%) dos artigos possuia curso de pos-
graduacéo stricto sensu de nivel doutorado; destes, 36,2% ja tinham realizado pelo
menos um estagio pos-doutoral. Na sequéncia, tém-se os autores com titulo de
mestre (29,8%). Observou-se apenas um autor com graduagdo, o que possibilita
inferir que a produgao cientifica em PDT concentra-se em programas de mestrado e
doutorado.

A autora de maior destaque em numero de publicagdes, como primeira autora,
foi Julia Trevisan Martins, com quatro artigos. Laerte Idal Sznelwar, com trés
publicagcdes, ocupou o segundo lugar na lista. Ana Magndlia Bezerra Mendes, Edil
Ferreira da Silva e Marcelo Augusto Finazzi Santos, com duas publicagdes, vieram na
sequéncia. Afirma-se que os principais pesquisadores em PDT trabalham em
parcerias, visto que 84,52% dos artigos tiveram autores que apareceram como
primeiro da lista uma so vez.

Na analise da distribuicdo dos artigos por género nos periddicos qualificados
no sistema Qualis, constatou-se ampla predominancia de mulheres em relacéo aos
homens nos estratos A1, A2, B1, B4 e sem Qualis (S/C). Os homens suplantaram em
producdes nos estratos B2 e B3; contudo, a diferenca no numero de artigos €&
irrelevante, pois os homens publicaram em B2 onze artigos contra nove das mulheres,

e em B3 publicaram dois artigos e as mulheres tdo somente um.
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Na analise da distribuicao dos artigos dos estratos Qualis, tomando-se por base
a maior titulagdo dos primeiros autores, levantou-se que 69,05% deles possuiam o
titulo de doutor, enquanto que 29,76% eram mestres. Avaliando a distribuicdo da
producdo dos doutores por Qualis, ttm-se como mais representativas as seguintes:
A2 (21,43%), B1 (17,86%) e B2 (16,66%). Ja os mestres contribuiram em maior
destaque nos seguintes estratos: A2 (11,90%), B1 (8,33%) e B2 (7,14%).

Esse comparativo entre a distribuicdo da producdo de doutores e mestres
demonstra a superioridade numérica da produgdo dos primeiros em relagdo aos
segundos. Chama a atengéao o fato de que doutores e mestres buscam publicar artigos
em periddicos de melhores estratos. Finalmente, os dois unicos artigos sobre PDT

encontrados no estrato A1 foram escritos por doutores.

5 DISCUSSAO DOS RESULTADOS ALCANGADOS

Verifica-se nos resultados demonstrados pela nuvem de palavras a existéncia
de compatibilidade das pesquisas com os objetivos da PDT: investigar as relagbes
entre trabalho e saude mental. As pesquisas sobre esse tema vao além da
compreensao dos efeitos danosos do trabalho sobre a saude; adentra-se, também,
nas consequéncias favoraveis a saude. Em outros termos, busca-se compreender
como “o mesmo trabalho, em fungao de sua organizacao, pode inscrever-se em uma
dinamica de destruigcéo, ou, ao contrario, de construgdo da saude” (Dejours, 2007, p.
16).

Em se tratando da quantidade de artigos publicados por ano (entre 2004 e
2014), perceberam-se oscilagdes nas divulgacdes. Estas podem ser justificadas pelo
nivel de empenho dos pesquisadores na realizacdo de estudos em PDT, ou, ainda,
pelo direcionamento de suas producdes cientificas. Merlo e Mendes (2009) fizeram
um estudo exploratério sobre o uso da psicodindmica do trabalho enquanto
abordagem tedrico-metodoldgica de pesquisa e agdo. Usando como base o periodo
de 1996 a 2009, os autores identificaram 79 artigos disponiveis nas bases de dados
da Scientific Electronic Library Online — Scielo Brasil e Peridédicos Eletrénicos em
Psicologia — PePSIC, o que corresponde a uma média de 5,28 artigos publicados por
ano.

Na pesquisa objeto de analise deste artigo, embora se utilizasse de uma base

de dados diferente, mas que contempla também as bases utilizadas por Merlo e
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Mendes (2009), apuraram-se 7,64 artigos por ano. Isto permite inferir que houve um
ligeiro crescimento no numero de artigos.

Ao analisar-se o quantitativo de artigos publicados por ano e por
Qualis/CAPES, conclui-se que o manuscrito disponivel no Portal de Periédicos
CAPES/MEC tem boa pontuagéao no sistema, pois 28 (33%) artigos estao classificados
em periddicos em pontuacao A2; 23 (27%) em B1 e 20 (24%) em B2. Isto €, 84% dos
artigos que tratam de PDT est&o publicados em periddicos de boa classificagéo.

E importante notar que a producdo cientifica no periodo de analise de
exceléncia pode ser considerada uma producao muito baixa, visto que em 11 anos
obteve-se apenas 2 artigos publicados em A1. Percebe-se, ainda, que o numero de
artigos cientificos disponibilizados aos pesquisadores no Portal de Periddicos
CAPES/MEC com pontuac&o Qualis de menor pontuagao (B4, B5 e C ou S/C) somou
10%. A titulo de exemplo, destaca-se que em 11 anos nao houve qualquer artigo
divulgado no portal, com classificagdo B5.

Os resultados apurados quanto ao numero de artigos publicados por periddicos
demonstram a existéncia de uma diversidade desses veiculos contendo pesquisas em
PDT durante o periodo investigado, o que indica que o tema € multidisciplinar. Na
analise, pbde-se verificar que o assunto esta sendo trabalho por profissionais das
areas de psicologia, medicina, terapia ocupacional, enfermagem e obstetricia,
administracao, entre outras.

Ao se tratar dos artigos publicados por quantidade de autores, evidenciou-se
uma concentragao de pesquisadores com somente um unico manuscrito editado. Uma
provavel justificativa para as publicagdes unicas é que os clinicos-pesquisadores, ao
fazerem as sessbes de trabalho propostas por Dejours, necessitam mobilizar sua
prépria subjetividade. Nem todos se sentem confortaveis ao realizar a clinica, porque
podem ser abalados de alguma forma.

Explica Molinier que o “abalo esta no fundamento da atitude clinica. [...] Nao
sdo todos os que gostam dessa forma de trabalho, ou n&do sdo todos os que
familiarizam com ela” (MOLINIER, 2013, p. 319). Nesse sentido, infere-se que os
pesquisadores, ao nao se familiarizarem com o trabalho da clinica, deixa de pratica-
la.

Bueno e Macédo (2012) fizeram um levantamento de teses e dissertacdes
tomando como base dados disponiveis na Associacao Nacional de Pesquisa e Pés-

Graduagao em Psicologia, PUC Goias e Universidade de Brasilia, defendidas até
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aquele ano. Eles concluiram que no Brasil havia trinta e um pesquisadores em PDT e
Clinica do Trabalho, sendo onze no Distrito Federal/Brasilia, cinco em Goias e Rio
Grande do Sul, trés em S&o Paulo e um nos estados de Santa Catarina, Maranhdo,
Amazonas e Minas Gerais. Do apurado no presente artigo, esse numero é bem maior,
pois foram encontrados 162 pesquisadores com trabalho em PDT, embora a maioria
produzisse um so artigo no periodo.

Quanto ao perfil dos pesquisadores — serem docentes ou ndo e sua regido de
insergdo —, constatou-se que a maioria atuava na docéncia e estava vinculada as
instituicées de ensino localizadas na regiao Sudeste.

Os ja comentados achados de Barros e Hondrio (2012), numa avaliagao da
producao cientifica sobre a tematica “vivéncias de prazer e sofrimento no trabalho no
periodo 1999/2011°, evidenciaram o mesmo ranking de produgdo académica por
regido: 1° Sudeste, 2° Sul, 3° Centro-oeste, 4° Nordeste e 5° Norte.

Interessante comentar que 20,99% de autores ndo se enquadravam com a
docéncia. Uma possivel justificativa seria a de que esses autores estivessem
vinculados a um programa de pos-graduacgao stricto sensu, mas com atuagdo em
areas ligadas direta ou indiretamente a saude mental do trabalhador. Em outras
palavras, esses autores optaram pela tematica considerando a linha de pesquisa de
um eventual programa cursado, mas continuaram suas atividades profissionais fora
da docéncia.

Quanto aos resultados encontrados sobre autores por Instituicdo de Ensino,
destacam-se FIOCRUZ, a USP, a UNB e a UEL.

Também na pesquisa empreendida por Barros e Hondrio (2012), a UNB foi
identificada como a segunda maior instituicdo em namero de publicagdées — 9,09%. Ja
no presente estudo, a UNB aparece em terceiro lugar.

A divergéncia entre os dois resultados deve-se a base investigada: na pesquisa
de Barros e Hondrio, dos cinquenta artigos levantados, quarenta e sete advieram do
Encontro Nacional de Pés-Graduagdo e Pesquisa em Administragdo (ENANPAD),
enquanto a presente pesquisa — ressalta-se — investigou o Portal CAPES.

Atualmente, no Brasil, diversas pesquisas vinham sendo empreendidas
utilizando-se como base a PDT. O Laboratério de Psicodinédmica e Clinica do Trabalho
da Universidade de Brasilia (LPTC) é pioneiro em alguns estudos nessa linha de
pesquisa, ‘com destaque para uma grande produg¢ao que utiliza, na analise de seus
dados, adaptagbes do método original criado por Dejours” (LOUZADA; OLIVEIRA,
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2013, p. 31). Contudo, o maior numero de publica¢des foi observado no Sudeste e no
Sul.

Na caracteristica ‘pesquisadores por regido e género’, conclui-se que a maioria
das producdes cientificas publicadas no Portal de Periédicos CAPES/MEC foram de
autoria do género feminino, vinculadas a instituicdes de ensino situadas nas regides
Sudeste e Sul, nesta ordem, respectivamente. Este achado corrobora integralmente
com aqueles apurados por Mendes e Marrone (2012).

A PDT é uma disciplina da area da psicologia e, provavelmente, a maioria das
autoras possuia formagao nesta area. Segundo o Conselho Federal de Psicologia
(2013), a Psicologia brasileira € composta por uma maioria de mulheres (89%). Dito
de outro modo, nove em cada dez profissionais sdo mulheres. As pesquisas
realizadas pelo Centro de Gestdo e Estudos Estratégicos — CGEE (2010, p. 41)
evidenciam que “as mulheres brasileiras passaram a ser maioria entre os doutores
titulados no Brasil a partir do ano de 2004, com 51% do total, porcentagem que vem
se mantendo”.

Os resultados referentes a ‘quantidade de artigos publicados por titulagdo’ dos
primeiros autores demonstram que a maioria deles possui doutorado, estando,
portanto, qualificados para realizar pesquisa de qualidade. Segundo o CGEE (2010,
p. 28), “0 numero de doutores titulados no Brasil cresceu 278% entre 1996 e 2008, o
que corresponde a uma taxa média de 11,9% de crescimento ao ano”. Essas
informagdes confirmam efetivamente o porqué de a maioria dos autores possuirem
titulo de doutor.

Em se tratando da quantidade de ‘artigos publicados por autores — primeiro
autor’, evidenciou-se que dos dezenove autores mais proliferos, cinco eram
primeiros autores. Quatro destes publicaram suas obras com um unico autor. A
autora Ana Magndlia Bezerra Mendes teve oito publicagdes, seis delas realizadas
em parceria.

Pode-se afirmar que as coautorias sao positivas, por viabilizar maior reflexao
sobre o tema. A esse respeito, Lopes e Costa (2012) fizeram um estudo sobre
producao bibliografica em coautoria na area de educacgdo. Contabilizaram as
producdes nas seguintes categorias: autoria e coautoria. Ao final, consideram
produtivo o trabalho em colaboracgao cientifica, desde que se atente para o rigor e para

o carater pedagdgico da produgéo.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

O objetivo geral deste estudo foi apresentar o panorama das pesquisas em PDT
disponibilizadas a comunidade académica e a sociedade no Portal de Periddicos
CAPES/MEC. Para tanto, foi realizado um levantamento no citado portal dos artigos
sobre PDT em lingua portuguesa, para o periodo de 2004 a 2014. Levantaram-se
nesse periodo oitenta e quatro artigos, o que corresponde a 7,64 artigos por ano,
perfazendo uma média de 2,10 artigos por periddico, numero que se mostra baixo
diante da relevancia do tema. Os periddicos que mais se destacaram na publicacao
de artigos sobre esta tematica foram: Ciéncia & Saude Coletiva; Produgao; Psicologia:
Ciéncia e Profisséo.

Considerando o alcance do Portal em viabilizar informagdes, afirma-se que um
grande numero de interessados na tematica teve acesso modesto a publicagdes em
lingua portuguesa, ndo obstante os artigos serem de boa a excelente qualidade, de
acordo com sua classificagdo no estrato Qualis. Mesmo possuindo relevantes
publicagdes em estratos de boa pontuagao ao longo dos onze anos, faz-se necessario
incrementar o numero de artigos publicados, especialmente em estrato A1, visto que
foram encontrados apenas dois artigos no periodo de analise.

Em se considerando que a maioria dos autores esta no nivel mais elevado de
formagao (doutorado), esperava-se uma maior quantidade de produg¢ao no nivel da
exceléncia, ndo obstante a pesquisa revelar que grande parte dos artigos consultados
foram publicados em periddicos com pontuagéo A2, B1 e B2, também de excelente
qualidade. Talvez o fato de essas revistas demorarem uma média de dois anos para
publicar um manuscrito seja uma provavel razao que justifique a pouca quantidade de
publicagdes (SERRA; FIATES; FERREIRA, 2008).

Os resultados encontrados no presente estudo acerca dos ‘numeros de artigos
por ano’ indicaram uma concentragao nos anos de 2009 e 2011. Desconsiderando
este ultimo, observa-se que a maior parte das publicacées por ano tem semelhanca
com os achados de Oleto, Melo e Lopes (2013), em que o ano de 2009 sobressaiu-se
em numero de artigos publicados em anais dos Encontros da Associacdo Nacional de
Pd6s-graduacdo em Administragdo, no tocante a um dos temas de PDT — “prazer e
sofrimento no trabalho”. Estes autores destacaram, ainda, os anos de 2006 e 2007

como de boa producédo, o que também foi observado nesta pesquisa.
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Nessa mesma linha de raciocinio, este trabalho corroborou parcialmente com
os achados de Barros e Honério (2012), segundo os quais houve, no periodo de 2006
a 2009, um crescimento no numero de publicacbes sobre a tematica ‘prazer e
sofrimento no trabalho’. Acrescenta-se que neste estudo pesquisou-se a tematica PDT
em geral, ndo apenas o tema ‘prazer e sofrimento’.

Um resultado diferente entre os estudos decorreu do numero de artigos
publicados em 2011, o mais numeroso na abordagem deste trabalho, com dezoito
artigos, ano este que nao foi representativo para o estudo de Barros e Honério (2012).
Interessante observar que tanto na pesquisa feita por aqueles autores, quanto nesta
presente pesquisa, visualizou-se um decréscimo significativo de artigos publicados de
2009 para 2010.

Na comparacéo entre os achados desta pesquisa e as citadas no referencial
tedrico (OLETO; MELO; LOPES, 2013; BARROS; HONORIO; MENDES; MORRONE,
2012), conclui-se que atualmente grande parte dos estudos em PDT s&o realizados
por pesquisadores que se localizam nas regides Sul e Sudeste do pais, seguidas da
regidao Centro-oeste.

No que tange ao perfil de autores, identificou-se que em sua maioria sdo
mulheres com titulagdo de ‘doutora’. Entre os autores mais proficuos estdo Ana
Magndlia Bezerra Mendes, Selma Lancman e Alvaro Roberto Crespo Merlo, nesta
ordem. Predomina nas pesquisas em PDT a parceria académica e um alto numero de
autores que tiveram apenas um unico trabalho publicado no decorrer dos onze anos
estudados.

Esta pesquisa acrescenta detalhes importantes sobre: a distribuicdo dos artigos
da abordagem Dejouriana, por ano e por periddicos classificados segundo seu estrato
de qualidade no sistema Qualis; o mapeamento dos principais veiculos editores
desses artigos; a participagao de autores brasileiros na adogdo da metodologia PDT;
quem € onde estao os principais pesquisadores brasileiros da tematica, entre outros.
Tais aspectos ndo sdo contemplados em outros estudos bibliométricos citados nesta
pesquisa. Portanto, este estudo avancou em relacdo aos demais pela amplitude de
variaveis analisadas, visto que € inédito sob tal panorama.

Dada a finalidade deste artigo descritivo, ndo foram utilizados testes de
inferéncia estatistica. Assim, para futuros trabalhos sugere-se adotar testes
estatisticos e comparar se as publicacdes podem ser afetadas por caracteristicas

individuais dos autores, como: regiao, formagao, género, média de publicacéo de
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artigos. Essas sugestdes podem ser implementadas utilizando-se da analise de

regressao e pela aplicagao de testes de comparagao de médias.
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5.2 ARTIGO 2

O SOFRIMENTO PSiQUICO NO SERVICO PUBLICO FEDERAL: A
CONTRIBUIGAO DA CLINICA PSICODINAMICA DO TRABALHO

Lila de Fatima de Carvalho Ramos'®
Katia Barbosa Macédo'’

RESUMO

Este artigo € parte do resultado da pesquisa empirica da tese intitulada “O trabalho e
a saude mental dos servidores de uma IFES usuarios do programa Saudavelmente:
uma analise psicodinamica”. O objetivo do estudo é analisar o impacto da organizagao
do trabalho no sofrimento psiquico do servidor, mediante a utilizagdo da abordagem
tedrica e metodoldgica da Psicodinamica do Trabalho. Participaram da pesquisa seis
servidores técnicos administrativos. A coleta de dados aconteceu durante a realizagao
de oito sessdes coletivas, mediante a fala dos servidores. Os resultados indicam que
a organizagao do trabalho se caracteriza por precariedade nas relagbes
socioprofissionais; condigdes de trabalho ruins que geram as vivéncias de sofrimento;
carga de trabalho excessiva e falta de um espaco coletivo de discussao. Assim, todas
essas caracteristicas se constituem fatores iatrogénicos tanto para adoecimento fisico
quanto psiquico. Dentre eles, destacam-se ansiedade, depressao, fibromialgia,
LER/DORT, alcoolismo, além das ideacdes suicidas e tentativas de suicidio.

Palavras-chave: Suicidio. Clinica Psicodindmica do Trabalho. Organizagdo do
trabalho. Mobilizag&o subjetiva.

1 INTRODUGAO

Para Macédo (2016), o trabalho vem se tornando cada vez mais central na vida
das pessoas. Essa centralidade traz consequéncias paradoxais para a integridade

fisica, psiquica e social dos trabalhadores. De um lado, o trabalho — como atividade
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produtiva ontolégica —, constituinte da identidade do trabalhador, assume papel
essencial para assegurar a saude. De outro, os contextos nos quais ele se insere
podem caracterizar-se pela precariedade das condigdes e pela falta de oportunidades
de desenvolvimento profissional, contribuindo para um possivel adoecimento dos
trabalhadores. O trabalho €, para o homem, condicdo de sua existéncia social; € o
meio pelo qual ocorre a emancipagdo humana, construindo sua identidade e
afirmando-o socialmente. O trabalho é, também, um ato de liberdade; com sua
consciéncia, o homem pode projetar e idealizar sua atividade.

Na Constituicdo Federal de 1988, em vigor, nos artigos 37 a 41, que tratam da
Administracdo Publica, é utilizada a expressao “servidor publico civil" para se referir
aos que exercem cargo, fungédo ou emprego publico ndo militar. No Brasil, o emprego
publico carrega sentidos contraditérios. De um lado, é visto como simbolo do poder e
relevancia social, de outro, alvo de criticas desabonadoras. Porém, & sempre
almejado em varias camadas da sociedade, principalmente em fungéo da estabilidade
(MARTINS, 2004).

O servidor publico, até os anos 1930, teve seu registro na literatura como
“‘pobre-diabo” (PAES, 1998), pois era considerado sujeito sem importancia,
desvalorizado. A partir desta época, a sua figura vem sendo cercada por preconceitos
e esteredtipos. Foram tratados de modo pejorativo na cultura popular, sendo
apontados como pessoas que nao queriam trabalhar (MARTINS, 2004).

Paes (1998) considera que, nos anos 1950, o servidor passou a ter um sentido
de “vigarista”. Posteriormente, nos anos de 1980, ele adquiriu a conotagdo de
“‘maraja”, expressao utilizada para denominar o servidor publico que, se valendo de
influéncia politica e da manipulacdo de normas privativas de algumas categorias
funcionais, baseadas na legislagdo mais abrangente, recebe salarios exorbitantes.
Porém, a partir dos anos 1990, estes se transformam no alvo principal da redugao dos
gastos publicos, situagao que ainda perdura.

Nesse contexto, um argumento para tais representa¢des poderia originar-se da
oposigao entre mercado e Unido. Os sentidos negativos ligados ao servidor publico
(que passa pelo apontamento da auséncia de qualificagao e profissionalizagao ou pela
simples preocupacao de obtengcdo e manutencdo do emprego) nao foram suficientes
para conter o desejo de conquistar um emprego publico, presente nas diversas
classes sociais (MARTINS, 2004).
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Os funcionarios publicos, em sua grande maioria mal remunerada, constituiam-
se em uma categoria social de contornos ténues ambivalentes nas relagdes de
trabalho. Eles sofrem duras criticas, sendo associados as liderangas politicas
vigentes. O emprego publico, com o tratamento diferenciado aos servidores,
destinados a retribuir a fidelidade esperada dos agentes executores das politicas
publicas, poderia representar um espago imediato de tranquilidade, diferente daquele
estabelecido entre operarios e proprietarios, em que se acirravam os movimentos dos
trabalhadores em busca de protecéo legal por melhores salarios e condigbes de vida
e trabalho, tanto antes como depois da promulgagédo da CLT (Consolidagao das Leis
Trabalhistas), em 1943 (MARTINS, 2004).

Ao ingressar no servigo publico, o novo servidor raramente tem a compreensao
da realidade em que esta inserido. O treinamento de ingresso, quando existe, limita-
se a esclarecer a localizagdo do 6rgao na estrutura da Unido (no caso do servidor
publico federal) e formalidades relativas as tarefas do cargo e ou funcéo.
Encaminhado ao setor designado, o servidor comega a receber orientacées para
executar tarefas abstratas, as quais muitas vezes desconhece de onde provém e para
onde se destinam, oferecendo um vago sentido de utilidade e finalidade do trabalho,
como também de condutas da nova identidade posta, a ser incorporada, para
sobreviver ao meio e dele fazer parte.

Durante dois ou trés anos, o servidor estara em estagio probatério, nao
sabendo ao certo o0 que isso significa, a ndo ser que, apés esse periodo, sera efetivado
no cargo, geralmente tendo estabilidade. O 6rg&o publico passa a representar um ente
distante, juntamente com seus objetivos. A orientacdo de respeito pela autoridade
impele o servidor para a restrita observagao das normas (MARTINS, 2004).

Assim, o0 emprego publico caracteriza-se pelo alijamento da acao
transformadora do trabalhador, na qual a organizagao assume a conotagao de ente
distante, intocavel, de empregador desconhecido e mutavel. Dessa forma, coloca-se
em risco o significado do trabalho, seu sentido e reconhecimento social, que conjuga
0 meio sociocultural e histérico com a subjetividade do individuo, fornecendo a
identidade necessaria ao equilibrio humano (LANCMAN, 2009).

Tais fatos atuam como desmotivadores do desenvolvimento pessoal e
profissional, diminuindo a autoestima e favorecendo a acomodacéo as estruturas

burocraticas vigentes.
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Outro fator de acomodacao consiste no fato de que a maior parte dos servidores
publicos tem no emprego publico sua fonte principal de sobrevivéncia, ndo se
olvidando da existéncia de atividades complementares, pois os salarios do servigo
publico geralmente baixos. No entanto, poucos sdo os que se arriscam a abandona-
lo, pois prevalece aideia do pouco, mas seguro. O sistema de organizagao burocratica
igualmente consiste em fator de desestimulo por meio dos diversos niveis de
separagcado que produz, impondo regras rigidas para a execugdo do trabalho e
reprimindo a realizagdo humana.

Considera-se que os servigos publicos enfrentam um tempo de transformacgdes
impostas pelo processo da globalizagdo, com consequéncias negativas na esfera da
subjetividade, como exacerbacédo do individualismo, agressividade, competitividade
laboral, deslealdade funcional, entre outras. Essa é a realidade do mundo do trabalho
precarizado, inflexivel, fragmentado e produtor de adoecimento, que frequentemente
usa a micropolitica das humilhagdes cotidianas e sistematicas como instrumento de
controle da biopolitica, que desestrutura emocionalmente os trabalhadores, podendo
leva-los a desistir do emprego frente as ameacas cotidianas.

As consequéncias sao nocivas para todos os trabalhadores, porquanto,
causam conflitos em suas vidas, alteram valores, transtornam as emogdes e corroem
o carater individual, contribuindo para a fragmentagdo das biografias laborais e
destruicdo dos lagos de amizade no coletivo. A este quadro somam-se atos de
violéncia nas relagdes laborais associados ao estimulo a competitividade e a
instalagédo da indiferenga com o sofrimento do outro (DEJOURS, 1999b).

As medidas no ambito politico (questdes salariais, valorizagdo da carreira, entre
outras demandas reservadas a lei) sdo poucas e ainda nao influenciam,
substancialmente, as instituicdes publicas. Enquanto isso, a sociedade exige
resultados de grande visibilidade e dimensao, sendo um grande desafio reconhecer o
servico publico em sua importancia e qualidade e torna-lo transparente (LANCMAN,
2013).

Esse breve contexto retro esbogado acerca do trabalho publico no Brasil visa
apresentar, de forma suscinta, a légica do funcionamento de uma instituicao federal
de ensino publico — IFES, e seus processos de organizagao do trabalho quanto aos
aspectos voltados ao servidor, que ndo refogem aos aspectos gerais tragados.

Dito de outro modo, os servidores de uma IFES ingressam no trabalho por meio

de concurso publico e se deparam com uma realidade precaria. O adoecimento
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advindo do trabalho vivenciado nesse cenario frustrante emergiu na pesquisa,
chamando, especialmente, a atencdo para a ocorréncia de ideagdes suicidas e
tentativas de suicidio por varias vezes. Sobre esses niveis de adoecimento passa-se

a discorrer.

2 O SUICIDIO NO TRABALHO

O termo suicidio foi utilizado pela primeira vez por Desfontaines (1737), sendo
derivado do latim sui (si mesmo) + caederes (agao de matar), conotagdo usada para
a morte intencional, provocada e dirigida pelo préprio agente. Ainda nos tempos
atuais, o vocabulo é relacionado a autoeliminacéo, autodestruicdo, autoassassinato,
auto-homicidio (FERREIRA, 1986). Antes de associa-lo ao trabalho, necessario
pormenorizar o sentido do trabalho na sociedade atual.

Para Dejours (2004), o trabalho ocupa posi¢do central na sociedade:
“‘desempenha um papel essencial de formagao do espago publico, pois trabalhar nao
€ tdo soé produzir: trabalhar €, ainda, viver junto”. De modo aparentemente
contraditorio, o trabalho também é fator de sofrimento psiquico, ligado a evolugéo da
organizacgéao do trabalho.

Dita evolucao remete, inicialmente, a uma substituigdo dos métodos do taylorismo
e do fordismo (abordados no capitulo 2) pela avaliacdo individualizada dos
desempenhos, com entrevistas de avaliagdo de desempenho funcional, auditagens
internas e externas, contratos individualizados de objetivos, gestao por objetivo, balango
de competéncias, centro de resultados, autocontrole e autoavaliacédo, entre outros.

Esse processo gerou consequéncias nocivas ao ambiente de trabalho. Os casos
de assédio moral (HELOANI, 2013), que tém levado muitas empresas e instituicbes
publicas ao banco dos réus, € uma das facetas desse fendbmeno. Os suicidios — que
ganharam evidéncia e despertam o interesse de alguns especialistas no mundo
laboral e em saude, como Christophe Dejours e Florence Bégue (2010) e Yves Clot
(2010) — sao outros exemplos dessas consequéncias.

A Organizacao Internacional do Trabalho (OIT, 2013) estima que 2,34 milhdes
de pessoas morrem a cada ano em acidentes de trabalho e por doengas, indicando que
cerca de 2 milhdes dessas mortes seriam causadas por doengas relacionadas ao
trabalho. S6 em 2013, o numero de mortos em decorréncia de doencas ou acidentes

de trabalho chegou a 240 por hora, em todo o mundo. De acordo com o0 mesmo
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levantamento, o Brasil ocupa o quarto lugar em relagdo ao numero de mortes, com
2.503 obitos. O pais perde apenas para China (14.924), Estados Unidos (5.764) e
Russia (3.090). O Brasil contribui significativamente para a estatistica mundial com os
seus mais de 700 mil acidentes e adoecimentos em consequéncia do trabalho por ano.

Segundo Gournay et al. (2004), as estatisticas revelaram que as pessoas que
cometem suicidio na Franga sao na maioria homens, com idade entre 45-50 anos. Ja
na Baixa Normandia, 70% dos casos foram de pessoas que trabalhavam ha mais de
cinco anos na empresa. O diretor-geral da OIT, Guy Ryder, alertou para a situagéo
inaceitavel de 2,3 milhdes de mortes/ano por acidentes e doencas do trabalho, e de
860 mil pessoas que sofrem algum tipo de ferimento decorrente das atividades
laborais todos os dias no mundo (OIT, 2013).

Segundo ele, os numeros sao maiores do que mortes em guerras. Ele afirma,
ainda, que acidentes ocupacionais representam, em primeiro lugar, tragédias
humanas, mas as sociedades e as economias também pagam um preco alto. Afirma,
além disso, que um local de trabalho seguro e saudavel € um direito humano basico
e que deve ser respeitado em todos os niveis (OIT, 2013).

A Organizagdo Mundial de Saude — OMS (2013) e a Organizacao das Nagdes
Unidas — ONU (2013) revelam que até 2020 a depressao passara da quarta para a
segunda posi¢ao entre as principais causas de incapacidade para o trabalho no
mundo. Estima-se que 121 milhdes de pessoas sofram com a depressao, sendo 17
milhdes somente no Brasil e, segundo dados da OMS, 75% nunca receberam um
tratamento adequado. A OMS afirma que 30% sofrem de transtornos mentais (TM)
menores e cerca de 10% de TM graves. Os numeros relacionados a depresséo,
apresentados pelas duas organizagbes mundiais, estao associados, entre outros
fatores, a organizagao do trabalho.

A OMS (2013) aponta, ainda, que o Brasil é o oitavo pais com mais suicidios.
Em 2012, foram registradas 11.821 mortes, sendo 9.918 de homens e 2.623 de
mulheres. Para a OMS, a extensao deste fendmeno é inaceitavel (BRASIL, 2015) e
tem intima relacdo com o trabalho.

Com efeito, Venco e Barreto (2010) afirmam que € consenso entre pesquisadores
brasileiros relacionar a génese do suicidio aos processos psiquicos, mas ressaltam que
alguns estudiosos indicam um risco maior em algumas profissdes: agricultores,

médicos, bombeiros, bancarios, juizes, entre outros profissionais. Também Finazzi,
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(2009) € Orello, (2005) denunciaram evidéncias do nexo causal entre as condi¢des de
trabalho, as reestruturacdes e situagdes de desemprego com a depressao e suicidio.

Dejours e Bégue (2010, p. 25 e 26) sistematizaram trés abordagens, as quais
apontam elementos para compreender o vinculo entre suicidio e trabalho: a primeira
€ marcada pelo estresse associado as perturbagdes bioldgicas e psiquicas do
ambiente laboral. A segunda se inscreve no campo estruturalista e imputa ao ato do
suicidio uma fragilidade individual, oriunda de bases genéticas ou hereditarias. Essa
analise considera o histérico prévio de patologias desta natureza, nas quais o trabalho
€ compreendido como um “revelador das falhas”. A terceira, os autores denominam
de sociogenética, que analisa os aspectos sociais vinculados ao trabalho como fatores
de “descompensacéo psicoldgica”.

Como indicadores da presengca dos elementos acima descritos, os
trabalhadores se sentem isolados, sem reconhecimento de suas potencialidades e
criatividade, sem autonomia nem liberdade. O neoliberalismo e a globalizagcéo ditam
as caracteristicas do trabalho, impondo metas variaveis, intensidades, auséncia de
orientagdes claras para uma nova organizagao do trabalho e para o uso de novas
tecnologias, configurando uma precariedade subjetiva.

Todos estes fatores somados sédo responsaveis pelo desencadeamento de
diferentes e novas patologias que estdo na base do estado de mal-estar, responsavel
pelo aumento de suicidios no e do trabalho mostrando a nova estética da violéncia em
um mundo laboral globalizado, no qual o corpo do suicida contém pistas e histérias
sobre o ambiente do trabalho que nao foram reveladas (DEJOURS, 1999a).

Linhart (2009) considera o debate sobre suicidio, ainda hoje, um tabu que

ocorre por diversas razdes'®, dentro das organizagées do trabalho.

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO DO ESTUDO

A investigacdo que envolveu os servidores usuarios do Programa
Saudavelmente (SDM,) da Universidade Federal de Goias (UFG), utilizou como base
o método descrito pela Psicodinamica do Trabalho (PDT), proposto por Dejours

(2004), também denominada Clinica Psicodinamica do Trabalho.

8 O tabu pode ser atribuido a necessidade de amenizagéo da dor e da culpa de familiares e amigos do
suicida; ao respeito a privacidade; a conveniéncia de ndo se desafiar crengas religiosas e, em
especial, a ideia de que a propagacao do ato suicida pode ser fator de colaboragao para novos casos,
estimulando, involuntariamente, suicidas potenciais a cometerem o mesmo ato.
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Tal metodologia € baseada na palavra do trabalhador em grupo, em ambiente
no qual este possa expressar, de maneira compartilhada, sua vivéncia de prazer e
sofrimento no trabalho, além de identificar as estratégias de defesa ou enfrentamento,
tanto individual quanto coletiva.

A pesquisa foi realizada no programa de saude mental SDM citado, o qual
atende a comunidade universitaria da UFG — discentes, técnicos e docentes. Optou-
se por pesquisar os técnicos administrativos.

Foram elaborados dois estudos. No estudo |, analise documental, buscaram-se
as fichas de acolhimento no periodo de 2003-2013 (11 anos). Os servidores que
procuram o SDM preenchem uma ficha e, apés um determinado periodo, séo
convocados a fazer o acolhimento. O acolhimento consiste na escuta em grupo para
conhecer as demandas dos servidores e, apds, encaminha-los para o atendimento
psicoterapéutico, médico, psiquiatrico ou clinico.

O levantamento das fichas consistiu no total de duzentos e oitenta e dois
servidores. Nao houve morte, segundo documentagdo do Departamento de Pessoal.
Em seguida, foram enviadas mensagens eletrbnicas (e-mails) e feitos contatos por
telefone e whatsapp. Esse processo de busca durou 30 dias, de segunda a sexta-feira,
por se estar utilizando as dependéncias do SDM. 26 servidores responderam aos
contatos feitos; desses, 12 compareceram no primeiro momento e, apés marcarem o
horario das sessoes, apenas seis se fixaram.

No Estudo Il ocorreram as sessdes que propiciaram o0 espago de discussao
coletiva sobre a organizagao do trabalho e a mobilizagado subjetiva do servidor. Assim,
estabeleceu-se um coletivo de controle para efetuar as trocas interpretativas do diario
de campo, as quais serviram para construir e constituir o memorial das sessdes, além
de captar os dados (DEJOURS, 2004).

As sessbes aconteceram sempre com duplas de clinico-pesquisadores nos
horarios combinados e o coletivo de controle foi realizado durante a semana em que
houve o0s encontros para a constru¢do do memorial. Foram oito sessdes com seis
servidores, sendo cinco mulheres e um homem. As sessdes tiveram a duragéo de 2
horas cada. Os participantes tinham niveis de escolaridade diferentes: ensino médio,
pos-graduacao (mestrado), graduacao nivel superior nas areas de letras, direito,
jornalismo, administragao e psicologia, alguns com duas graduag¢des superiores (Cursos

diferentes).
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No inicio de cada sessao, foram lidos os temas para discussao, os termos
técnicos foram esclarecidos e, pds-esclarecimentos, foi solicitado aos participantes que
validassem o material apresentado. Apds a leitura do relatério de sessdes anteriores,
ouviram-se 0s comentarios dos participantes desencadeados pela interpretacdo dos
pesquisadores durante a sua leitura, propiciando o surgimento de novos temas, relatos,
comentarios, seguindo o roteiro apregoado por Lancman (2009).

Posteriormente, seguiu a apresentacéo dos dados do estudo para validagao e
discussao do material da pesquisa pelos pesquisados. O papel dos clinicos consistiu
em traduzir o que é ocultado pelo coletivo em relagdo aos modos de engajamento do
e no trabalho. A sua fungao esteve relacionada a uma escuta qualificada, mobilizando
os integrantes e apontando discursos justapostos (LANCMAN, 2013). O material da

pesquisa culminou na produgéo de relatorio, que deu origem a este artigo.

4 RESULTADOS

A apresentagao dos resultados esta organizada de acordo com os estudos | e
II. O estudo | trouxe o numero das ideacdes suicidas, tentativas de suicidio, conforme
demonstrado no quadro 1.

O estudo Il apresenta o resultado em dois eixos: 1 — contexto da organizagao
do trabalho, que compreende: organizagao do trabalho, condigdes de trabalho e
relagdes no trabalho; 2 — mobilizagdo subjetiva, a qual compreende: sentidos do
trabalho, vivéncias de prazer e sofrimento, estratégias de enfrentamento coletivas e
individuais, danos a saude. As categorias foram descritas e ilustradas com as

verbalizagcdes dos participantes.

Quadro 1 — Numero de ideacao suicida e tentativas de suicidio.

Ocorréncias Frequéncia Percentual
ldeag&o sem tentativa de suicidio 24 8,5
Ideacdo com uma tentativa de suicidio 06 2,1
Ideacdo com varias tentativas de suicidio 09 3,2
Nao houve ideag¢ao, nem tentativa de suicidio 243 86,2
Total 282 100,0

Fonte: Elaborada pela autora de acordo com documentos do Saudavelmente, 2014.
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4.1 ORGANIZACAO DO TRABALHO

Dejours (1994) identifica a relacdo do homem com a organizagéo do trabalho
como a origem da pesada carga psiquica das relagdes laborais. Esta relagdo pode ser
fonte de prazeres e desprazeres evidenciados, muitas vezes, por afastamentos,
sofrimentos que se estendem além do trabalho, contaminando todas as instancias da
vida pessoal do trabalhador. Ao categorizar os dados na abordagem psicodinédmica
do trabalho, o estudo evidenciou varios temas recorrentes e expressivos, confirmando

0s pressupostos dejourianos.

p. 5: o trabalho pra mim é uma fonte de saude...se eu entrar de férias eu
comego a pirar (riso) eu preciso sair, ver gente, ter uma ocupacgao...o trabalho
pra mim é muito importante, eu preciso sair de casa pra trabalhar.

O servidor tem no trabalho seu maior fator de produgao de sentido para a sua
integracao social. Também, aqui, ele compreendeu que o trabalho ocupa uma posigao
central na sua vida.

No que se refere a organizagéo do trabalho, ainda percebeu-se dos relatos dos

servidores que as condigdes de trabalho sao precarias:

p. 2: meu trabalho eles fala que vai melhora, melhora, mas é quente ninguém
quer ficar la...ndo tem ar, pediu pra colocar exaustor...num colocou, ai qué
que a gente faz: coloca as coisa la e sai pra fora;

p. 6: eu trabalho num cubiculo...é o almoxarifado...adoeci né? Psicologicamente
eu ndo dou conta de ficar nesse lugar. Eu trabalho com arquivo morto.

Trata-se de espacos fisicos precarios, instalagdes inadequadas, alguns locais

muito quentes, outros muito frios.

p. 5: vou falar das minhas condi¢cdes de trabalho...agora eu t6 num lugar
quente, cheio de mofo, carregamos carrinho pesado cheio de livro
(risos)...abrir caixas, fazer limpeza dos livros... uso jaleco, mascara, 6culos,
comprei toquinha e t6 me adaptando;

p. 3: as vezes eu sou obrigado atender telefone e a pessoa perguntar assim:

ninguém trabalha ai ndo?

Os relatos reforcam que as condigdes de trabalho sao ruins, havendo

dificuldade na realizagao das atividades.
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Também foram detectadas a ocorréncia de desvio de funcdo, relacdes
hierarquicas conflitantes e gestdo com comandos e controles diferenciados, apesar

de ser a mesma instituigéo:

p. 5: eu tenho uma formagéo académica e trabalho noutra. Sempre trabalhei
em area diferente da minha formagéo académica.

p. 2: eu sou concursada como cozinheira e me mandaram trabalhar na
esterilizagéao.

p. 4: eu tenho mestrado, fui concursada para um cargo técnico de nivel
superior e, ai, eu fago compra, acompanho servigo de manutengao, tenho que
levar material de limpeza, fago pedido, conferéncia do patriménio dos bens
da unidade, sinto que meu rendimento esta ruim.

p. 1: minha frustagédo é nao estar em um cargo de nivel superior. Pelo dinheiro
e por frustragdo profissional. Sou psicéloga, administradora... eu também
gostaria de fazer seis horas direto.

p. 1: eu gostaria de fazer seis horas. Fazer turno continuo. Psicologicamente
eu ndo dou conta de ficar assim oito horas;

p. 3: eu fago seis horas;
p. 5: reduzi salario e mudei carga horaria porque tenho filho;

p. 4: eu chego as oito e saio doze horas depois...ainda tenho avaliagdo de
desempenho, revisar texto, varias OS, abrir os computadores, atender
balcao.

p. 5: ...em relacdo a chefia, aos colegas, onde a gente convive, que é o bem-
estar da gente, ta ruim.

p. 1: eu nunca gostei de trabalhar assim com muita gente. Porque exatamente
tenho muito problema para concentrar.

Percebeu-se que a organizagdo do trabalho observada n&o considera a
formacgao do trabalhador ao coloca-lo em determinada funcéo. No caso de alguns
participantes, houve uma inadequacao entre suas habilidades e as atividade de setor,
gerando insatisfagédo e sofrimento (AUGUSTO, 2014).

Os relatos indicam, ainda, de que ha um descontentamento em relagao a carga
horaria, apesar de os servidores estarem cientes das normas quando prestam o
concurso e assumem o cargo. O desvio de fungao também causou problemas para a
instituicdo na medida em que um dos servidores. Observa-se, também, servidor com
sobrecarga de trabalho, a qual impossibilita o cumprimento das tarefas nos moldes

prescritos. E, apesar de ser a mesma instituicdo, ha gestao que autoriza carga horaria
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de seis horas, turno ininterrupto e outras que nao autorizam a reducdo da carga
horaria.
A gestdo utiliza controle, aparentando uma forma de vigildncia direta ou

indireta.

p. 3: eu da minha janela eu tou vendo através do vidro o que ela ta fazendo
Ia e ela ndo percebe, mas ela ta no bate papo;

p. 5: eu ja falei ...quando eu chegava a minha gerente olhava a hora. E uma
coisa indireta. Vocé se sente pressionado... ninguém vai vim falar: oh vocé ta
chegando atrasado.

Ainda quanto a gestao, percebeu-se também, por meio dos relatos dos
servidores, que a instituicdo tem uma diferengca bastante evidenciada, parecendo
haver “varias instituicbes dentro de uma mesma instituicdo”. Consequentemente, a
organizacao de trabalho, as condi¢cbes de trabalho e as relagdes de trabalho tém
momentos de conflitos que causam adoecimento.

De tudo, conclui-se que o trabalho prescrito corresponde aquilo que antecede
a execucgao da tarefa e consiste em um registro que satisfaz uma necessidade de
orientacdo, burocratizacio e fiscalizacdo. E fonte de reconhecimento e de punicéo. Ja
o trabalho real é o préprio momento de execugao (DEJOURS, 2004b). Neste estudo,
evidencia-se que o trabalho real é discrepante em relacdo ao trabalho prescrito. O
servidor tem suas atribuigdes cotidianas que nao sao cumpridas por falta de
adequacgao do espaco fisico, por sobrecarga de trabalho e por falta de comunicagao

entre pares e gestores, conforme os relatos expressos.

4.2 MOBILIZACAO SUBJETIVA

Dejours (2004a) enfatizou a mobilizacdo da subjetividade, fato que permite
compreender por que 0s sujeitos se engajam no trabalho e como organizam seus
comportamentos diante das situagdes de trabalho. A mobilizagdo subjetiva deve ser
considerada contribuicdo especifica e insubstituivel dos trabalhadores na concepcao,
nos ajustes e na gestdo da organizagdo do trabalho. A mobilizagdo promove a
construcdo das regras praticas e das decisdes e vai influenciar a identidade e a

personalidade do trabalhador.
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A compreensao de sentido do trabalho, postulada por Dejours (2012a; 2012b),
refletiu-se no presente estudo, que descreve abaixo como o0s pesquisados

mobilizaram corpo e subjetividade para a realizagao do trabalho real.

p. 6: trabalho pra mim, a principio, & fazer o que gosta, né?;
p. 1: eu gosto da minha rotina, eu adoro o meu trabalho;

p. 2: porque eu acho, assim, nés somos colegas nés tamos aqui pra trabalhar
e servir ao publico;

p. 3: eu ja tenho esse direito de aposentar ha dois anos e meio e nao
aposentei...entdo é assim;

p. 4: falei: ndo, eu n&o sirvo pra aparecer nas fotos. So sirvo pra organizar
tudo;

p. 5: entdo...trabalho pra mim é realizagdo, mas no sentido social mesmo.

Parece haver um sentido de transformagdo do sofrimento. E inevitavel que
todas as pessoas passem, na sua existéncia laboral, por processos, nos quais
produzam ou desenvolvam algum bem ou servi¢o, seja pelo esforgo fisico ou pelo
intelectivo na instituicdo ou na sociedade. Consequentemente, esse processo pode
promover prazer ou sofrimento.

Dejours (1999a) conceitua inteligéncia como habilidade de lidar com as
situagdes e a capacidade de resolugéo de obstaculos. O autor refere-se a inteligéncia
pratica, astuciosa, adquirida a partir da experiéncia do trabalhador, pois, por meio de
suas percepc¢des, manifesta criativamente, de maneira particular, a solucdo do

problema e efetivacédo do trabalho prescrito.

p. 2: meu ambiente de trabalho é muito quente...parece uma caldeira. Ponho
as coisas pra esterilizar e saio. Vou pr'uma sala la que tem ar condicionado,
da o tempo de esterilizar, volto.

p. 5: carregar aquele peso...eu falei assim pra minha colega: nés vamos
colocar no carrinho de supermercado aos poucos descarregamos tudo. Fica
mais facil. Nao destruiremos a nossas colunas.

Diante do sofrimento, os servidores buscaram modifica-lo por via de suas
experiéncias. Fizeram o seu trabalho e ndo permaneceram naquele ambiente quente,
nem carregaram peso.

Dessa forma, Dejours (1999b) considera que o sofrimento pode ser criativo ou

patogénico. No criativo, o individuo mobiliza-se na transformag¢ao do seu sofrimento
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em algo benéfico para si mesmo. Quando o uso da criatividade é barrado ou quando
ja foram empregados todos os mecanismos possiveis e as pressdes continuaram, o
sofrimento torna-se patogénico, pois leva ao desequilibrio psiquico, a

descompensacao e, consequentemente, a doenca:

p. 5: meu trabalho tem nada a ver comigo sou concursada, cozinheira, amo
cozinhar... agora me pde na esterilizagdo em laboratério... simplesmente eu
embirrei com a chefe 13; travei: eu ndo conseguia nem andar;

p. 6: que eu t6 fazendo alguma coisa que eu ndo gosto, ndo sou satisfeita
com que eu fago e o que me faz mal.

O trabalho funcionou como um desestabilizador e fragilizou a saude do servidor.

A sobrecarga de trabalho e a falta de reconhecimento foram queixas recorrentes:

p. 1: meu trabalho me suga. Tem dia que da, assim, quatro e meia eu nao
dou conta de fazer mais nada;

p. 6: nés nao estamos tendo reposicdo de servidores. Os servidores
aposentam, falecem, saem da instituicdo, e as vagas n&o sao respostas. O
servigo aumentou;

p. 3: vocé tem que matar um le&o todo dia;

p. 2: desumano, falo, na forma como te vé...vocé ndo é recompensado pelo
0 que vocé faz. Cé so6 é cobrado;

p. 4: ganhei portaria, ganhei a tarefa, mas nao ganhei a gratificagdo nem o
salario.
Os resultados indicam que essa sobrecarga e a citada falta de reconhecimento
geraram o adoecimento do servidor.
As estratégias de enfrentamento podem ser individuais ou coletivas, conforme
Dejours et al. (1994). Os autores definem as estratégias como mecanismos pelos
quais o trabalhador busca modificar, transformar e minimizar a percepcéao da realidade

que o faz sofrer.

p. 5: sempre gostei de trabalhar, mas agora eu ndo quero que a greve acabe;

p. 1: quando a gente acha uma pessoa chata, a gente procura conversar entre
os colegas;

p. 4: a gente tem que se impor e bater de frente;
p. 6: nem tudo pode ser dito;

p. 3: vocé ta falando mal de alguém...eu sei que ta errado; eu tenho que fazer
a defesa naquele momento que vocé falou mal de alguém.
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O estudo levantou como estratégias de enfrentamento individuais: a
racionalizacdo, a negacao adaptativa e a exploratéria. No entanto, chamam,
sobremaneira, a atengédo no relatério, o qual motivou a elaboracdo desse artigo, as
ideacdes suicidas e tentativas de suicidio. Apareceu o sofrimento advindo do trabalho

com uma for¢ga enorme na subjetividade do servidor.

p. 6: a maneira como vejo o trabalho, como deveria ser o trabalho, o que nao
€ 0 que ocorre...adoeci...tive problema no meu espaco laboral...pedi pra sair
de la... deprimi... passava mal, nervosa... passava pela ponte do rio, eu
pensava: gente do céu eu vou jogar esse carro aqui nesse rio e acabar com
tudo;

p. 2: tinha um chefe que Deus me perdoa...ninguém nunca olhou pra mim...
s6 sabia reclamar, eu tava assim desistindo... ndo tinha motivagdo...cansei
de ser burro de carga...muitas diferencas...meu chefe gritou comigo, gritei
com ele, foi uma bagunca...sabe o que eu fiz? Me joguei na frente do énibus;
depois de um tempo bebi remédio com cerveja até;

p. 2: passou um tempo, briguei com um homem na rua fui bater nele, mas ele
nao conseguiu me matar; nao foi tanto pelo trabalho, mas por causa da chefia
mesmo em si, que tava la. Porque eu me sentia assim... sem saida,
depressiva, sozinha, angustiada. Entdo, quando eu tomei aquela medicacéo
e tomei bebida alcodlica. Ah eu ndo morri porque Deus ndo quis. Porque eu
fiz aquilo mesmo, porque eu ndo tava querendo mais viver. Eu achava que a
vida pra mim ali ndo tinha mais sentido, tudo ali ja tava desperdigado... assim
fui pensando num jeito de morrer. Pensei e fiz e ndo tenho vergonha de dizer
isto.

Assim, o estresse e as perturbacdes bioldgicas e psiquicas advindas do
ambiente laoral, além das fragilidades genéticas, do histérico das patologias e da
sociogenética, corroboraram para as ideagdes suicidas e tentativas de suicidio dos
servidores (DEJOURS; BEGUE, 2010).

Ja as vivéncias de prazer estavam relacionadas as possibilidades de o servidor
vivenciar sua tarefa, compartilhar suas relagdes sociais e profissionais no contexto
organizacional, além de experimentar sentimentos de valorizagdo e reconhecimento,

autonomia, liberdade, cooperagao, confianca.

p. 3: meu trabalho é de superagéao, de criagao... nés somos respeitados como
profissionais... no caso, ndo tem controle. Minha chefa me deixa em total
liberdade pra poder eu criar;

p. 2: no meu trabalho, hoje mudou a chefia. Agora sou feliz no meu trabalho.

p. 6: eu falo pro meu colega: vocé quer ajuda? Eu posso te ajudar? Vamos
fazer juntos.
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O reconhecimento passa por um julgamento do trabalho que, de sua feita,
ocorre sob duas modalidades: o julgamento de utilidade, proferido pela hierarquia, e

o julgamento de estética/beleza, proferido por pares e colegas:

p. 2: é assim, nunca olha pro funcionario; eles olha s6 pro deles, o resto é
resto”.

Em relagado ao julgamento de beleza, duas vertentes devem ser diferenciadas.
A primeira refere-se a conformidade as regras do trabalho. Este julgamento confere
pertenga ao coletivo ou a comunidade de pertenca. Contém sempre, na sua
enunciagao, um julgamento de beleza do trabalho efetuado. A segunda vertente
consiste na apreciagao da especificidade, da unicidade, da originalidade, ou mesmo,
do estilo do trabalho. Este julgamento confere ao trabalhador o reconhecimento da
sua identidade singular, ou seja, aquilo pelo qual ele ndo é precisamente idéntico a
nenhum outro sujeito.

Os participantes manifestaram estratégias defensivas caracteristicas de
ideologias coletivas baseadas no individualismo, na improvisagao e na passividade.
Dejours, Abdouchelli e Jayet (1994) indicam que o individualismo, como
comportamento defensivo, denota uma desorganizacdo dos vinculos afetivos e
profissionais entre os trabalhadores, além de ativar comportamentos como
desconfianca sistematica.

Ainda quanto as estratégias defensivas, tem-se a passividade, que se relaciona
a uma conduta de acomodagido e aceitagdo da realidade para justificar a nao
transformacao das situagdes de trabalho.

Ja a improvisagao, esta se explica pelo fato de os trabalhadores, embora
resignados diante das condicbes de trabalho, verem-se motivados por sua
identificacdo com a atividade que exercem, o que os convida a atitudes de
enfrentamento criativas, visando a compensar a precariedade das condigdes em seu
cotidiano de trabalho (DEJOURS et al., 1994). Isso ficou evidenciado em todo o

contexto dos resultados da pesquisa.

5 ANALISE E DISCUSSAO

A organizagao do trabalho criou condi¢gdes para desencadear o adoecimento

fisico e psiquico nos participantes. As vivéncias de sofrimento surgiram, causando
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impacto nos participantes por repeticdo, em circunstancias e pessoas diferentes por
um longo periodo. Ha entre os participantes, fichas médicas que registram hipéteses
diagndsticas de transtorno bipolar repetitivo, depresséo, ansiedade, LER, fibromialgia.
Os participantes fazem uso de medicamentos, apesar do acompanhamento
psicoterapéutico e/ou com médico-psiquiatra.

Nesse contexto de sofrimento, a Psicodinamica do Trabalho (PDT) entende as
defesas como mecanismos utilizados para negar ou minimizar a percepgao da
realidade que faz sofrer. Deste modo, em um primeiro nivel, as defesas refletem
atitudes ou comportamentos uteis a saude mental na medida em que preservam o
equilibrio do servidor, ao ajuda-lo a enfrentar as contradi¢bes da organizagao o
trabalho — auséncia de poder, falta de autonomia e falta de apoio. O inconveniente do
uso de estratégias de defesa é o de impedir pensar naquilo que faz o sujeito sofrer no
trabalho, obstruindo, desta maneira, a possibilidade de transformacgao destas fontes
de sofrimento. De fato, as defesas ndo tém como finalidade a transformacao objetiva
do que faz o sujeito sofrer, mas a diminuicdo da sua percepcao (DEJOURS;
ABDOUCHELLI, 1994).

As estratégias coletivas de defesa dependem de condigbes externas e surgem
do consenso de um grupo de trabalhadores, o que envolve as relagdes intersubjetivas
no coletivo de trabalho. Assim, tais estratégias contribuem para a coeséo do coletivo
no enfrentamento do sofrimento causado pela organizagao do trabalho, possibilitam a
estabilizagao psiquica do trabalhador e contribuem para a construgao do sentido do
sofrimento no trabalho. O reconhecimento € um elemento determinante na construcao
de identidade, sendo, ainda, gerador de sentido e prazer no trabalho (DEJOURS,
2012b).

Assim, a analise dos dados destaca que o espaco da fala e escuta clinica, como
recurso que potencializa a mobilizagdo subjetiva e a organizagdo do trabalho no
coletivo, fortalece o trabalhador para enfrentar e transformar as situacoes
relacionadas ao sofrimento no trabalho.

Apesar de o contexto da organizagao do trabalho em que estdo inseridos os
individuos participantes da pesquisa ser muito diferente do contexto defendido por
Dejours e seus colaboradores, percebe-se que alguns aspectos da organizagcdo do
trabalho contribuiram para que os participantes desenvolvessem ideacdo suicida,
tentativa de suicidio, assim como surto, dentro dos aspectos de panico, depressao e

doencgas psicossomaticas, como a fibromialgia.
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Afirma Dejours (1992) que a vivéncia depressiva condensa, de alguma
maneira, os sentimentos de indignidade, de inutilidade e de desqualificacao,
ampliando-os. A vivéncia depressiva alimenta-se da sensacao de adormecimento
intelectual, de anquilose mental e de paralisia da imaginagdo e marca o triunfo do
condicionamento ao comportamento produtivo.

Portanto, a perspectiva do trabalho em uma sociedade globalizada e o contexto
laboral na contemporaneidade faz jus a analise do estudo, com sua relevancia,
contribuindo para as reflexdes acerca da organizagao do trabalho e das estratégias
de mobilizagao subjetiva para a saude mental do trabalhador de ambiente laboral na
atualidade, se houver “dano moral que afete a sanidade psicolégica do trabalhador ou
que |he viole atributos da personalidade" (DEJOURS; BEGUE, 2010, p. 129), deve-se
incentiva-lo na busca de seus direitos.

Diante do contexto das falas dos participantes, torna-se dificil negar que as
tentativas ou ideagdes suicidas foram advindas das experiéncias negativas do
trabalho. Preferiu-se afirmar, no entanto, que as experiéncias negativas relacionadas
a organizacao do trabalho contribuiram na decisdo dos pesquisados em idealizar,
tentar o suicidio, o que ganhou destaque por ser relacionado, segundo os
pesquisados, com as intempéries do contexto laboral. Na compreenséao deles, houve
descaso, banalizagdo e omissao dos gestores, dos pares.

Segundo Dejours e Begue (2010), a relagao do suicidio com o trabalho se torna
mais explicita quando aquele ocorre dentro da propria empresa. Um suicidio
concretizado no local de trabalho tem o poder de afetar toda a comunidade de
trabalhadores pertencentes a rede de relagdes, e sua ocorréncia “reflete em uma
profunda degradacgao do conjunto do tecido humano e social do trabalho” (DEJOURS;
BEGUE, 2010, p. 5) e carrega consigo uma denuncia das relagdes sociais laborais.
Porém, o siléncio por parte tanto dos colegas de profissdo quanto da empresa traz
outro tipo de denuncia: a da constancia dessas relagbes de trabalho que geram
intenso sofrimento, nas quais nenhuma mudanca real sera realizada para que outros
trabalhadores ndo sejam atingidos (DEJOURS; BEGUE, 2010).

A Psicodinamica do Trabalho propde como modo de prevengao ao suicidio as
“clinicas” de trabalho. E nesse enquadre tedrico-metodolégico que se constituira o
ambiente em que o trabalhador ird expor suas angustias e as elaborara de modo

individual e coletivo. O reconhecimento neste ambiente é fundamental e tem a fungao
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de agir como retribuicdo moral ou simbdlica do trabalho e esforco do trabalhador,
contribuindo para a construgao de sua identidade e gratificacao.

Sem menosprezar a retribuigdo material, Dejours e Begue (2010) consideram
a retribuicdo moral ou simbdlica um aspecto indispensavel, por exercer um impacto
psicoldgico no individuo. Além disso, esse espaco de fala e escuta dos trabalhadores
permite instaurar didlogo e reflexdo, mecanismos pelos quais a organizagdo do
trabalho pode ser transformada e caminhos promissores para a saude podem ser
trilhados.

Desse modo, confirmou-se que o grande palco do sofrimento, na atualidade é
o trabalho (DEJOURS, 2004b, 2012a, 2012b).

6 CONSIDERAGOES FINAIS

O objetivo desse estudo foi apresentar o impacto da organizagéo de trabalho
no sofrimento psiquico do trabalhador, além de ser ilustrativo acerca das ocorréncias
de tentativas de suicidio desencadeadas a partir da relagdo dos participantes com a
organizacgéao do trabalho.

Pode-se inferir, de um modo geral, que as IFES precisam repensar a
organizacao do trabalho, o exercicio do poder, a forma de lidar com os sofrimentos e
suas consequéncias para o trabalhador e a coletividade. Nesse contexto, constatou-
se a urgéncia em viabilizar espagos de escuta, diante de tantas complexidades, como
as apresentadas. A Clinica Psicodinamica do Trabalho mostra-se extremamente
adequada, pois ja trabalha com a questdo do suicidio no trabalho e outros fatores
decorrentes da organizagédo do trabalho. Segundo Macédo (2015, p. 79), a lente da
psicodindmica esclarece que “trabalhar ndo é apenas produzir, €, ainda, transformar-
se a si proprio”. O estudo também ilustra tal afirmativa por perceber a mobilizacao
subjetiva dos seis participantes em transformar o sofrimento em prazer no trabalho.

Por se tratar de uma teoria que se propde a estudar as relacbes entre
organizacao do trabalho e o sujeito, a Psicodindmica do Trabalho permite investigar
os impactos dos modelos de gestdo atuais na saude mental e identidade dos
trabalhadores. Considerando-se que o sofrimento tem sua origem no conflito entre o
desejo do trabalhador e a organizagao do trabalho, a abordagem mostra-se de grande
valor na investigacdo dos modos como 0s sujeitos buscam garantir sua saude em

determinado contexto laboral.
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Verificou-se, a partir das falas, que muitos transtornos psicossomaticos e
psicossociais decorrentes da pressao laboral acometem funcionarios de todas as
classes e hierarquias, que podem sofrer de ansiedade até depressao, ocasionando,
em casos extremos — que estao se tornando, porém, mais comuns — o suicidio, dentro
do préprio local de trabalho. Constatou-se que a busca pela compreensao dessas
psicopatologias esta ganhando cada vez mais espago no meio académico, onde ha a
necessidade ndo apenas de conceituar, compreender e diagnosticar o problema, mas
de desenvolver estratégias de gestao para evitar que esse tipo de sofrimento ocorra
dentro do ambiente de trabalho.

Neste prisma, uma das contribuicbes do estudo foi avangcar e motivar a
realizagdo de pesquisas sobre o sofrimento psiquico no trabalho, o qual levou os
participantes a ideagédo suicida e tentativa de suicidio decorrentes das relagdes
advindas da organizagao do trabalho, além de incentivar a quebra da discussao do
tema "tabu" suicidio, contribuindo para a sua prevencao dentro e fora das

organizagdes do trabalho.
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5.3 ARTIGO 3

A MOBILIZAGAO SUBJETIVA DOS USUARIOS DO PROGRAMA
SAUDAVELMENTE DA UFG (2003-2013)

Lila de Fatima de Carvalho Ramos™®
Katia Barbosa Macédo?®

RESUMO

O presente trabalho propds analisar as articulagdes entre saude mental e trabalho,
mais especificamente a dindmica da mobilizagdo subjetiva nas vivéncias de prazer-
sofrimento dos servidores técnicos administrativos de uma instituicao federal de
ensino superior (IFES). O estudo também compds um dos resultados da tese intitulada
“O trabalho e a saude mental dos servidores de uma IFES usuarios do programa
Saudavelmente: uma andlise psicodindmica”. A metodologia usada foi a
‘psicodinamica e clinica do trabalho’ desenvolvida por Dejours. Foram realizados dois
estudos: estudo | — em que foi feito levantamento documental para estabelecer a
demanda; estudo Il — mediante a ocorréncia de oito sessdes coletivas com seis
participantes do Programa Saudavelmente (SDM). Os resultados obtidos apontaram
para o impacto da organizagao do trabalho na saude do trabalhador, pois destacaram
as péssimas condicdes de trabalho, as dificuldades nas relagdes socioprofissionais,
as sobrecargas e a falta de reconhecimento. No que diz respeito as estratégias
defensivas utilizadas pelos servidores, detectaram-se a negagéo, a racionalizagéo e
a alienagao como defesas individuais. Os resultados mostraram que os participantes
utilizaram-se de estratégias de defesa coletivas como a melhor maneira de solucionar
0s problemas eclodidos, mas ndo houve reflexdo. Todas as estratégias utilizadas
objetivaram proteger a saude mental do servidor contra a descompensagéo, porém
nao modificaram a organizagdo do trabalho. A mobilizagdo subjetiva apareceu na
inteligéncia astuciosa, na cooperagao enquanto condigdo para o coletivo de trabalho,
na liberdade, na autonomia e na confianga. Concluiu-se que a inteligéncia pratica
ajuda o trabalhador a resistir ao que € prescrito. Com isso, ele adquire invengao
prépria e usa a sua capacidade de imaginacao e desenvolve um saber-fazer particular.
Sao as vivéncias de prazer.

Palavras-chave: Mobilizagdo subjetiva. Clinica Psicodindmica do Trabalho. Cultura
organizacional. Programa Saudavelmente.
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1 INTRODUGAO

A sociedade brasileira passou, nas ultimas décadas, por transformacodes
profundas nos ambitos social, econdmico, cultural ou politico. O individuo buscou — e
tem buscado — no exercicio da cidadania, a efetivagdo de direitos e garantias
fundamentais e participou ativamente da constru¢ao do Estado Democratico atual.
Nesse processo, as transformagdes havidas no campo trabalhista decorrentes da
crise de producido e da manutencado da forma de acumulagao capitalista determinam
as condi¢cdes no mercado de trabalho, principalmente na correlagao de forgcas entre
capital e trabalho (MACEDO, 2016a).

Os trabalhadores do sistema capitalista vigente no pais, a despeito das
conquistas obtidas, ficaram a mercé das oscilagdes das formas de gestdo do mundo
do trabalho, assistindo ao aumento da situacdo de vulnerabilidade social e da
precarizagdo das condicoes de trabalho e a desregulamentacdo de direitos
trabalhistas (LANCMAN et al., 2016).

Sznelwar et al. (2015) denunciaram a perversao dos novos modelos de gestao
e seus efeitos sobre a saude dos trabalhadores, salientando o desamparo e a solidao
ocasionados pela ideologia da exceléncia e na logica produtiva em que os modos de
organizacdo do trabalho, no contexto capitalista atual, tém conduzido a
desestruturacdo dos coletivos de trabalho, a uma caréncia de solidariedade e
confianga e a um enfraquecimento dos lagos sociais.

O servigo publico brasileiro, também nas ultimas décadas, foi marcado por
transformacgdes rapidas e profundas nas formas de atuag¢ao do Estado brasileiro e, de
efeito, nas formas de gestao praticadas por agentes publicos, mais especificamente
no que respeita aos processos de reestruturagdo de cargos, na utilizagdo de modelos
inovadores para avaliagao de desempenho, na pratica de remuneracéo variavel em
empresas publicas, entre outras (CAPOBIANGO et al., 2013).

Diante deste quadro, consequentemente, as relacbes no campo do trabalho
alienam e infelicitam o ser social. O servigo publico, em especial, exige 0 cumprimento
de regras pré-definidas e formalidades expressas, com rigidez e alto grau de controle.
Também somatiza a experiéncia de lidar com o publico e com a coisa publica, o que
traz demandas diversas que podem repercutir no processo saude/doenca do servidor
(BIZARRIA et al., 2013; SOUZA; MELLO, 2013; SOUZA; REIS, 2013).
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2 CONTEXTUALIZANDO O SERVIGO PUBLICO FEDERAL

Ao contextualizar o servico publico federal e compreender sua complexidade,

faz-se necessario conceitua-lo, a fim de apreender o seu sentido. Assim, Lobo (2009,

p.1) afirma:

0 conceito de servigo publico ndo é estatico. Sofre transformagdes no tempo
e no espago, de acordo com a dindmica do contexto social, politico e
econdmico em que se insere. Assim, a nogado de servigo publico deve ser
interpretada de acordo com o modelo de Estado que se adota, estruturado
em funcao do nivel de intervengéo estatal na atividade econémica. Nao se
pode, por isso, conceber um conceito uUnico de servigo publico, pois essa
interpretacao histérica se faz sempre imprescindivel, de modo que cabe a
cada sociedade a construgdo de um conceito adequado, tendo em vista o
modelo de Estado vigente. Todavia, é correto admitir a existéncia de um
ponto comum ao desenvolvimento do conceito de servigo publico em todos
os contextos historicos. Esse ponto comum é o fato de caracterizar-se a
prestacao de servigo publico sempre que o Estado assuma obrigatoriamente,
direta ou indiretamente, a incumbéncia de satisfazer determinadas
necessidades coletivas.

A autora deixa na sua assertiva que o conceito de servigo publico ndo se

dissocia do momento historico em que esta inserido e do modelo do Estado a que esta

associado.

Desse modo, ao referir-se a administracdo publica, importante entender o

processo de adaptacdo da maquina publica ao ambiente em que se insere. Cada pais

apresenta suas limitagdes e suas caracteristicas culturais, as quais interferem na vida

social de todos que compdem o Estado. Na organizagdo publica os elementos

culturais, de forma geral, sdo aspectos identificados pelos valores da organizagao
(PIRES; MACEDO, 2006).
Dussalt (1992, p. 13) leciona que:

as organizacgbes de servicos publicos dependem em maior grau do que as
demais do ambiente sociopolitico: seu quadro de funcionamento é regulado
externamente a organizagao. As organizagoes publicas podem ter autonomia
na diregcdo dos seus negdcios, mas, inicialmente, seu mandato vem do
governo, seus objetivos sao fixados por uma autoridade externa.

Dito de outro modo, as organizagdes publicas sao mais vulneraveis as

interferéncias do poder politico e vinculadas as decisdes politicas, além das flutuagdes

da capacidade econémica do Estado.
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Para Gaster (1999), a pouca eficiéncia dos servigos publicos, assim vista por
boa parte da sociedade, gera e perpetua uma baixa expectativa em relacdo ao que
pode ser oferecido pelo Estado, tanto por usuarios quanto por prestadores destes
servigos publicos, contribuindo - para determinar um circulo vicioso de insatisfagéo e
frustragao de gerentes e usuarios.

Dessa maneira, as condigbes e a organizacdo do trabalho tendem a
uniformizar-se no setor publico, ditando, aos seus servidores, situag¢des laborais e
organizacgéao do trabalho uniformes ocasionados pela burocracia estatal, uma vez que
os seus dirigentes se responsabilizam perante uma autoridade interna e a uma, ou
mais, externa ao 6rgao, gerando, assim, uma tendéncia a centralizagao das decisdes
(SOUZA; MELLO, 2013).

Do ponto de vista estrutural, Meirelles (2008) resume que a administragcao
publica compreende a administragao direta e a administracdo indireta. A primeira
compde-se de 6rgdos com subordinagéo direta ao executivo, ou seja, aos Ministérios,
as Secretarias de Estado e as Secretarias Municipais das esferas federal, estadual e
municipal, respectivamente. A administracdo indireta compreende a atividade
administrativa dos servigos publicos do Estado transferida para outra entidade por ele
criada: sdo as autarquias, as fundacdes e as empresas publicas. Nestes espacos,
denominados “instituicdes publicas”, atuam os trabalhadores do setor publico ou,
como mais comumente conhecidos, os servidores publicos.

Para Dallari (1989, p. 15-17), “servidor publico € quem trabalha para a
administragdo publica em carater profissional, ndo eventual, sob vinculo de
subordinagéo e dependéncia, recebendo remuneragéo paga diretamente pelos cofres
publicos”.

O ingresso desse servidor no servigo publico acontece de maneira formal, por
meio de regras estabelecidas, via de regra mediante concurso publico, como
prescreve o artigo 37, inciso Il, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil
(BRASIL, 2006). No entanto, acompanhando as mudangas ocorridas com a
reestruturacao produtiva, depois da década de 1970 passa a coexistir uma variedade
de categorias e formas diversas de vinculo empregaticio, como o concursado, o
ocupante de cargo ou de fungdo de confianga (CC/FC) e o prestador de servigo
contratado por terceirizagdo, desmontando o espaco para a tradicional gestdo publica

desprovida de competitividade e sem perspectivas de renovacao.
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H4, ainda, um processo de engessamento burocratico dentro das instituicoes
publicas federais no Brasil, a qual dificulta a transformacdo dinamica do trabalho
(CAPOBIANGO, 2013). Essa realidade € o reflexo de uma verdadeira cultura

organizacional, sobre a qual se passa a discorrer.

2.1 A CULTURA ORGANIZACIONAL NO SERVIGO PUBLICO

Segundo relatos de gestores, descritos por Deal e Kennedy (1983, p.501), o
conceito mais pratico de cultura organizacional seria: “E o jeito que nds fazemos as
coisas por aqui". A definicdo, considerada claramente utilitarista, retrata com
simplicidade cristalina a cultura organizacional, ou seja, € a forma de se compreender
a cultura a partir da observagao “de como as coisas sao feitas”.

Os autores ainda relatam que o desenvolvimento de uma cultura e sua
aceitacao pela sociedade a partir de um conjunto comum de premissas, crengas
artefatos e linguagem passadas — e, por vezes, modificadas — de geracao a geracao.

Segundo Schein (1992), os maiores influenciadores da cultura organizacional
sao os fundadores e as principais liderangcas da empresa. Como definidores do
modelo de gestéo por deterem o poder maximo na empresa, impdem suas convicgdes
pessoais, 0 seu jeito proprio de fazer as coisas acontecerem. A cultura organizacional
do setor publico, a seu turno, possui particularidades que merecem analises
especificas.

Dussalt (1992) ressalta que os orgaos publicos estdo sujeitos a interferéncia
do poder politico, pois sao administrados pelo poder publico. Eles tém a misséo de
prestar servicos a sociedade, e esta prestacao de servigos esta, normalmente, em
descompasso com a limitacdo dos recursos recebidos pelas instituigdes. Com
desproporcional limitagdo de disponibilidade de recursos, os 6rgaos tendem a
depender de decisbes politicas e das oscilagbes da capacidade econbmica do
Estado.

Para Pires e Macédo (2006), a cultura torna possivel a transformacéo da
natureza e faz com que os povos se diferenciem pelas suas elaboragdes culturais,
invencoes e diferentes resolugbes. Entende-se a cultura, aqui, como um conjunto
complexo e multidimensional de tudo o que constitui a vida em comum nos grupos
sociais. Seria, ainda, um conjunto de modos de pensar, de sentir e de agir aprendidos

e partilhados por uma pluralidade de pessoas. Servem de maneira, ao mesmo tempo,
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objetiva e simbdlica, e passam a integrar essas pessoas em uma coletividade distinta
de outras.

E o resultado de agdes cujos componentes e determinantes s&o compartilhados
e transmitidos pelos membros de um dado grupo. Toda organizagao esta inserida em
um espaco cultural e social e é este espaco que determina como a organizagao sera
administrada. Com efeito, toda organizagao recebe influéncia do contexto cultural
onde se insere. A cultura implica estabilidade, enfatiza demonstragbes conceituais,
serve como fator aglutinador para levar os membros do grupo em dire¢do ao
consenso; implica dindmica e padronizacdo (PIRES; MACEDO, 2006).

Desta forma, a cultura caracteriza-se pela capacidade de aprendizagem, pelo
compartilhamento e pelo inter-relacionamento das esferas que a compdem. A cultura
€ uma dimensao organizacional complexa cujo simples entendimento por parte de um
consultor demanda tempo, paciéncia, reflexao e esta sempre sujeito a revisoes, até
que o grupo aprenda a lidar com os problemas da adaptagédo externa e integragao
interna, servindo, destarte, tanto a sobrevivéncia da organizagdo, como a
sobrevivéncia de uma comunidade. Representa as percepg¢des dos dirigentes e
funcionarios da organizacéo e reflete a mentalidade que predomina na organizagéo.

Por esta razdo, pode-se afirmar que ela condiciona a administracdo das
pessoas. A cultura, no entanto, passa por um processo de modificagao constante, ndo
€ algo prontamente definido. Como elemento constituinte da cultura e fator de impacto
no que concerne ao desempenho profissional, destaca-se o clima organizacional
(FLEURY, 2007).

3 CONTEXTUALIZANDO O SERVIDOR PUBLICO

Etimologicamente, a palavra ‘servidor’ tem origem latina, advinda de servitor
que quer dizer servo ou servidor dos deuses, aquele que serve, diligente, prestativo,
prestimoso; aquele que cumpre com rigor, precisdo, o que tem a fazer
(HOLLANDA,1999).

A funcao publica tem tamanha importancia para o corpo social que as leis
brasileiras e, em especial, o Cédigo Penal Brasileiro a tutela juridicamente, uma vez
que tipifica a conduta de desrespeito a fungéo publica na figura de seu agente como
crime de desacato, que tem por sujeito passivo — vitima — o funcionario publico. Assim,

do mesmo modo que é dever do servidor respeitar o bem publico, bem como a
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sociedade, esta relacdo deve contar com reciprocidade constante, sendo que o seu
descumprimento € passivel de punigdo ao particular, inclusive na esfera penal
(PANZENHAGEN; NEZ, 2012).

O servidor publico deve usar de suas competéncias, de seus conhecimentos,
de suas habilidades adquiridas para a realizagdo de uma dada atividade, tarefa ou
funcdo. O uso dessas competéncias é fundamental para a atuagao do individuo em
todos os ambitos da vida profissional, independentemente da area em que este atue
(MACEDO et al., 2016a).

Para Bergué (2010, p. 476), o conceito de competéncias € complexo:

[...]J¢é formado por outros trés conceitos: conhecimentos, habilidades e
atitudes. Conhecimentos podem ser entendidos como aqueles elementos
conceituais ou técnicos que uma pessoa detém ou precisa ter para o exercicio
de determinada atividade. Ja as habilidades dizem respeito a capacidade de
conversdao do conhecimento em agdo. Quanto as atitudes estdo mais
relacionadas aos atributos de personalidade e postura pessoal e profissional.
Neste sentido, o conceito de competéncia € multidimensional.

O autor coloca trés componentes em torno do conceito de competéncias:
conhecimento, habilidade, atitude, de modo que a competéncia € constituida do
conhecimento adquirido (conhecimento tedérico ou técnico), da habilidade do individuo
e de sua capacitagéo para a realizagdo de determinada atividade, bem como as
praticas decorrentes da atuacao deste individuo, a saber, a atitude por ele tomada
frente & determinada situacdo. E, assim, um conceito que envolve a analise de

diferentes definicdes que o contornam e acabam por formar seu cerne.

4 A SAUDE DO TRABALHADOR: SIASS E SDM

O tema “saude do trabalhador” tem sido objeto de estudos e enfocado sob
varios aspectos (LACAZ, 2005; SATO et al., 2006; SZNELWAR et al.,, 2015;
LANCMAN et al., 2016; MACEDO, 2016c¢). Interessa, aqui, tratar do entendimento de
saude com a visdo que ressalta os recursos sociais e pessoais, ultrapassando o
conceito de ‘auséncia de doenca’.

Tal entendimento contou com a contribui¢do de Dejours (1998) sobre a relagao
saude e trabalho. Ao estudar como algumas pessoas conseguem nao adoecer nas

relagdes de trabalho, ele argumenta que existem algumas qualidades psiquicas que
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permitem o desempenho de determinadas fungdes que evitam o adoecimento. Assim,

ele amplia a compreensao sobre saude, relacionando-a ao trabalho, ao afirmar:

a saude, entdo, ndo é um estado natural, mas uma construgéo intencional,
na qual o trabalho ocupa lugar importante. A constru¢ao da saude esta ligada
a uma série de relagdes. De um lado, as relagbes interindividuais, para a
construgdo da saude no registro do amor; de outro, as relagbes
intersubjetivas coletivas, no campo do trabalho. A saide de uma pessoa
depende muito de seus colegas, assim como suas doengas. Nossa
capacidade de resistir ou de ficar doente esta intimamente relacionada a
qualidade das relagdes de trabalho (DEJOURS, 1999, p. 98).

O autor refere-se a forma como os trabalhadores enfrentam situagdes de
angustia e insatisfagao decorrentes do trabalho.

A partir do contexto da pesquisa em uma IFES (a UFG), buscou-se identificar
referenciais sobre a saude no servigo publico, revelando-se algumas ag¢des em
desenvolvimento no ambito do funcionalismo federal.

O processo de construgao de politicas publicas baseadas na atencéo a saude
dos servidores federais revelou a intencao de consolidar propostas de acao alinhadas
aos anseios e as demandas destes trabalhadores.

Destacaram-se, nesse sentido, trés instrumentos legais, a saber:

1) a Politica Nacional de Recursos Humanos (PNRH), que enfoca a
necessidade de democratizacado das relagdes de trabalho;

2) a Politica Nacional de Seguranca e Saude do Trabalhador (PNSST),
formulada em 2004;

3) a Politica de Atencdo a Saude do Servidor Publico Federal (PASS), que
surge em 2007, sustentada por um sistema de informagdo em saude do servidor;
cuida-se de uma sélida base legal, composta por uma rede de unidades e servigos
pela garantia de recursos financeiros especificos para a implementagao de agoes e
projetos (BRASIL, 2010).

O Ministério de Planejamento langou uma politica que se expande entre os
estados da federagao: em 2009, foi instituido pelo Decreto n° 6.833 o Subsistema
Integrado de Atencdo a Saude do Servidor (SIASS), que reune areas de recursos
humanos de 6rgaos do Poder Executivo, de 6rgaos federais nos estados e técnicos
dos servigos de saude, buscando construir uma Politica de Atencao a Saude (BRASIL,
2012a).
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Os eixos de atuacao do SIASS sao apresentados no artigo terceiro do referido

decreto:

Artigo 3°:

| - assisténcia a saude: agdes que visem a prevengéo, a detecgao precoce
e o tratamento de doencas e, ainda, a reabilitacido da saude do servidor,
compreendendo as diversas areas de atuacdo relacionadas a atencgao a
saude do servidor publico civil federal;

Il - pericia oficial: agdo médica ou odontolégica com o objetivo de avaliar o
estado de saude do servidor para o exercicio de suas atividades laborais;
[l - promogao, prevengao e acompanhamento da saude: agbes com o
objetivo de intervir no processo de adoecimento do servidor, tanto no
aspecto individual quanto nas relagbes coletivas no ambiente de trabalho
(BRASIL, 2012c).

As pericias médicas na UFG sao feitas no SIASSS, vinculado a Pro-Reitoria
de Desenvolvimento Institucional e Recursos Humanos (PRODIRH), 6rgéo da
administragao superior da Universidade Federal de Goias ligado a Reitoria e que tem
por objetivo viabilizar a missao da UFG, promovendo o desenvolvimento humano e
institucional por meio da gestdo: (a) do planejamento, (b) da avaliagdo, (c) da
informacéao institucional, (d) das pessoas, (e) do ambiente de trabalho, o que
descreve bem a sua vocagao e responsabilidade com os planos, politicas e objetivos
institucionais. Nesse aspecto, a Pro-Reitoria tem funcionado a contento.

O processo de cuidar e prevenir, bem como de reabilitar a saude do servidor,
estd a cargo do Programa Saudavelmente (SDM) vinculado a Pré-Reitoria de
Assuntos da Comunidade (PROCOM), vinculada as politicas sociais da
universidade. O SDM também compreende a inclusdo social e o resgate da
cidadania dos servidores (UFG 2016a; 2016b).

O Programa Saudavelmente, assim, abarca varios projetos de assisténcia,
prevengao e capacitagdo na area de saude mental (incluindo projetos referentes a
dependéncia quimica). E dirigido a estudantes, docentes e técnicos administrativos
da UFG. A equipe deste programa ¢é multidisciplinar, composta por médico,
assistente social, psicélogo, psicoterapeuta, arte terapeuta e musicoterapeuta, que
realizam atendimentos individuais, em grupo e acompanhamento familiar. O
Programa é coordenado pela UFG (UFG, 2008, p. 11). A figura 1 mostra um dos
consultérios do SDM utilizado para terapias em grupo, assim como para oS

acolhimentos.
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Figura 1 — Consultério do SDM.

Fonte: PROCOM - UFG, 2016.

5 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Definiu-se que a abordagem do estudo dar-se-ia sob a teoria e o método
dejouriano, o qual pressupde a indissociabilidade entre pesquisa e agao. Esse
fundamento esta na base da Clinica Psicodinamica do Trabalho (PDT). O estudo,
portanto, insere-se no ambito da pesquisa qualitativa. Utilizar a Psicodinamica do
Trabalho como teoria e método n&o significou reproducao de passos técnicos, mas a
aplicacao dos seus pressupostos e a compreensao dos efeitos que a fala e a escuta
do sofrimento produziam nos processos de subjetivagdo dos trabalhadores, no seu
adoecimento e na sua saude mental. Também, implicou o engajamento subjetivo,
politico e ético do pesquisador. A subjetividade, enquanto construgdo sociopsiquica
na relagdo com os demais, foi o instrumento desta perspectiva, a qual buscou
emancipar o trabalhador por meio da analise psicodinamica do trabalho (DEJOURS,
1998, 2004b).

Este estudo, assim, atendeu aos pressupostos dejourianos, tendo sido por eles
ainda norteados, e teve por objetivo analisar as articulagdes entre saude mental e
trabalho, mais especificamente a dindmica da mobilizagao subjetiva nas vivéncias de
prazer-sofrimento dos servidores técnicos administrativos de uma instituicao federal
de ensino superior (IFES). A metodologia usada foi Psicodinamica e Clinica do
Trabalho desenvolvida por Dejours (2012a; 2012b).
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A fim de possibilitar as articulagdes objetivadas, foram realizados dois estudos:
estudo | — foi feito levantamento documental para estabelecer a demanda. Levantou-
se o numero de acolhimentos feitos no SDM (282 acolhimentos) de janeiro de 2003 a
dezembro de 2013, com os técnicos administrativos. Em seguida, foram feitos
contatos via e-mail, telefonemas e mensagens por celular (whatsapp/sms). Os
contatos foram travados ao longo de trinta dias, de segundas as sextas-feiras.

Responderam 26 servidores, dos quais 12 compareceram; ap0s o0
agendamento do horario das sessdes, apenas 6 se fixaram. O estudo Il — consistiu
na realizacdo de oito sessbes coletivas com seis participantes do Programa
Saudavelmente (SDM), sempre em dupla de pesquisadores, as quais promoveram
espaco de discussao sobre a organizagao do trabalho e a mobilizagao subjetiva dos
servidores. As sessdes tiveram a duragdo de 2 horas cada. Os participantes
detinham niveis de escolaridade diferentes: ensino médio, pos-graduagao
(mestrado), graduacgédo nivel superior nas areas de letras, direito, jornalismo,
administragao e psicologia, alguns deles com duas graduagdes superiores (cursos

diferentes).

6 APRESENTAGAO DOS RESULTADOS

Os resultados deste artigo foram organizados em conformidade com os
pressupostos dejourianos: eixo organizagao do trabalho e eixo mobilizagao subjetiva.
As descrigcbes das categorias foram exemplificadas com as verbalizagdes da

pesquisa.

6.1 ORGANIZACAO DO TRABALHO

Fundamentalmente, as analises apresentadas decorreram das falas dos
participantes. O material coletado permitiu diversos focos de analise. O foco eleito por
este estudo é a contribuigdo do programa Saudavelmente (SDM) diante do sofrimento
do trabalhador quanto a organizagao do trabalho e a mobilizagao subjetiva dentro do
contexto do servigo publico federal de ensino superior.

A primeira pergunta que se fez aos participantes foi: qual € o sentido de trabalho

pra vocé?
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p. 3: éhh, tem que trabalhar com aquilo que...a gente gosta de aventurar
nesse campo, sabe?

p. 1: o importante é a gente produzir;

p. 2: s6 pensa no dinheiro, pronto! Acabou! ndo tem outra coisa mais que
aquilo; entao, o que eu posso fazer?

p. 4. mas... eu tenho que considerar que eu sou funcionario da
universidade...eu recebo pelo que faco.

Dejours (1998) afirma que o trabalho precisa fazer sentido para o proprio
sujeito, para seus pares e para a sociedade. Segundo o autor, o sentido do trabalho é
formado por dois componentes: o conteudo significativo em relagdo ao sujeito e o
conteudo significativo em relagdo ao objeto. Quanto ao primeiro, o autor identifica as
dificuldades praticas das tarefas, a significacao da tarefa acabada em relagdo a uma
profissdo (nocdo que contém, ao mesmo tempo, a ideia de evolucédo pessoal e de
aperfeicoamento) e a posigdo social implicitamente ligada ao posto de trabalho
determinado. O sentido do trabalho, desta forma, permite a construcédo da identidade
pessoal e social do trabalhador por meio das tarefas que executa, do seu trabalho,
permitindo que ele consiga se identificar com aquilo que realiza.

As respostas dos participantes ilustraram o ponto de vista de Dejours (1998).
Remeteram a uma reflexdo de que o sentido do trabalho passa por uma interacao
entre variaveis pessoais e sociais relacionadas a ele, trabalho.

No contexto do trabalho pesquisado, evidenciaram-se o controle, a divisao de
tarefas, o trabalho prescrito versus real e a cultura organizacional interferindo nas

relagdes entre pares ou na linha vertical.

p. 5: sao varias atividades...uma semana trabalha, trabalha com a
sobrecarga, e na outra semana ja tem que ir pro médico reavaliar tudo!

p. 6: no REUNI eu resolvia tudo. A mudanga de prédio, do prédio antigo pro
prédio novo, briguei muito, porque infelizmente os prédios foram entregues
faltando tudo. Entdo tinha que correr atras do ponto da internet, da tomada
que faltou, dos consertos dos vazamentos, os problemas da construgdo, um
monte de coisa. Ndo ganhei nada por isso. Sabe o que aconteceu? Tive crise
de panico.

Os aspectos da sobrecarga de trabalho indicaram adoecimento do trabalhador,
além de apontar para falta de servidor em numero suficiente. O servigo estava
prescrito: fazer a mudanca de prédio, mesmo sem o numero suficiente de servidores

para a execucao da tarefa.
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Aspectos relativos a carga horaria também foram evidenciados:

p. 1: eu também gostaria de fazer seis horas. Fago oito, mas assim... tem meu
filho pequeno.

p. 6: estou com muito problema com a carga horaria... a questdo sao as 30
horas. Sou de 40 horas. Mesmo a unidade podendo fazer, ela ndo assume.
Esse é um sofrimento pra mim. Vou fazendo seis horas por conta e risco,
ne?

p. 5: quando cheguei em 2010 eu fazia 8 horas e ficava la no campus 9 horas.
Trabalhava na matricula gravida, aquele povao, s6 duas pessoas pra fazer
aquele servigdo. Isso era também estressante.

O problema da carga horaria foi muito recorrente, com queixas por parte de
todos os participantes. Ha gestores que organizaram e estabeleceram, informalmente,
turnos continuos, com a reducao da carga horaria; ha gestores que n&o aceitaram a
proposta, mantendo, na pratica, as 40 horas, e ha outros que deixaram fluir conforme
opgao do servidor. Ou seja, embora no papel todos tenham carga de 40 horas preé-
estabelecidas, alguns fazem 40, outros 30 horas e outros 20.

As relagdes de trabalho ruins também foram recorrentes. Consequentemente,

causou sofrimento.

p. 2: ...pessoas deixar de ser mais egoistas. Porque hoje em dia as pessoas
sO pensa em si proprio e nao pensa nos colegas.

p .2: porque vocé aqui € chefa. Vocé nao grita. Vocé ta aqui pra orientar Vocé
vai gritar com seus filhos na sua casa, menos comigo.

p. 1: minha sala e 6tima. Eu chego la e é so eu.

Ficou claro que as relacbes socioprofissionais expressaram irritabilidade e
violéncia verbal entre membros da equipe e chefias.

Outro aspecto categorial (pertencente ao eixo da organizagado do trabalho)
relevante, observado durante as falas, foi a evidenciac&o da cultura organizacional do

servico publico, indicadora de adoecimento e frustragao.

O quadro 1 mostra como essa cultura organizacional é bastante salientada na

pesquisa.
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Quadro 1 — A cultura organizacional na IFES, segundo o discurso dos participantes,
desencadeante de adoecimento.

p. 1: como eu nunca fui de puxar saco, né? Eu sempre puxei a carrocinha.

p. 2: € porque |a, ndo vou dizer em todos os locais, mas onde eu trabalho tem muita
diferenca. As pessoas diferencia uns pelos outros.

p. 3: a gente conversou e levou a questao pra pro-reitor. Eu acho que ele deu um
fasto maiado na pessoa... porque foi imposicdo de campanha de reitor, de tudo, né?
Vou designar essa pessoa pra la, mas acho que a pessoa viu que o melhor seria se
adequar.

p. 4: praticas ja instituidas. E pratica instituida colocar pessoas que nao deveriam
trabalhar. Coloca estagiario para substituir mao de obra.

p. 5: Ah! Eles Nao sao servidores. Eles sao professores! Sdo outra classe.

p. 6: mudar de lugar € uma burocracia. Eu dei entrada no pedido de remogao antes
da greve... ja passei pela pericia do SIASS, passei pelo psicélogo e pelo servigo
social. Tudo isso € uma burocracia danada.

Fonte: Resultados da analise de dados. Elaborado pela autora, 2016.

A cultura organizacional despontou com extrema relevancia ao ressaltar as
diferencas, segundo o ponto de vista dos participantes, nas relagbes
socioprofissionais entre a categoria técnica administrativa e a docente, apesar de ser
uma mesma instituicdo, a mesma fonte pagadora de salarios, num mesmo contexto
administrativo e muitos técnicos administrativos com nivel de escolaridade de nivel
superior, alguns, inclusive, com pos-graduagao.

O processo burocratico e o engessamento administrativo foram evidenciados,
e 0 processo de hierarquizagao revelado, apontando para a imposigao de normas na
instancia superior, sem qualquer participagao pelos servidores-executores em sua
construgdo. Os servidores declararam sofrimento relacionado as dificuldades
impostas pelo servigo publico. O modelo burocratico de gestéo hierarquizado retira a

autonomia e a liberdade.

6.2 Mobilizagao Subjetiva

Das pesquisas de Dejours, compreende-se que fazem parte dos conceitos
basicos da PDT: sublimagéo, ressonancia simbdlica, ressignificagdo do sofrimento,
identificacdo com o trabalho subjetivo e mobilizagdo subjetiva — que, de sua feita, é
composta das vivéncias de prazer e vivéncias de sofrimento. O quadro 2 sintetiza os

conceitos essenciais da mobilizagédo subjetiva:
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Quadro 2 — Elementos da categoria de andlise da PDT: mobilizagao subjetiva.

ELEMENTOS DA
CATEGORIA

A inteligéncia pratica enquanto estratégia de
enfrentamento coletiva auxilia o trabalhador a
resistir ao que é prescrito, utilizando recursos
proprios e a sua capacidade inventiva,
Inteligéncia pressupondo a ideia de astticia, mobilizando-

pratica se a partir do surgimento de situagbes
imprevistas. A partir do enfrentamento destas
situacdes, desenvolve um saber particular
que, ao tornar-se coletivo, se transforma em
acao de cooperacao. Este recurso apresenta
a finalidade de minimizar o sofrimento e
transforma-lo em prazer.

A cooperacdo como estratégia de
mobilizac¢ao coletiva representa uma maneira
de agir de um grupo de trabalhadores para
ressignificar o sofrimento, fazer a gestdo das
contradicbes do contexto de trabalho e
transformar em fonte de prazer a organizagao
do trabalho por meio do espago publico de

. discussao e pela cooperacdo entre os
Reconhecimento

MOBILIZAGAO sujeitos.

SUBJETIVA O reconhecimento € uma forma especifica de
retribuicdo moral simbdlica dada ao ego,
como compensagao por sua contribuicdo
para a eficacia da organizagao do trabalho,
isto é, pelo engajamento de sua subjetividade

Sofrimento e inteligéncia.

criativo Para Dejours (2009) o sofrimento pode ser
criativo ou patogénico. No criativo, o
individuo mobiliza-se na transformacado do
seu sofrimento em algo benéfico para si
mesmo. Para isto, deve encontrar certa
liberdade na organizagao do trabalho que
Sofrimento oferega margem de negociagdo entre as
patogénico imposigbes organizacionais e o desejo do
trabalhador.

Cooperacao

O surgimento do sofrimento patogénico
estaria relacionado a auséncia de
flexibilidade da organizagcéo do trabalho, a
qual impede que o sujeito encontre vias de
descarga pulsional nas suas atividades
laborais, utilizando-se de estratégias
defensivas para suportar o contexto de
trabalho.

Estratégias
defensivas
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Espago de As estratégias de defesa tém como fungéo
dlscus_sao adaptar o sujeito as pressdes de trabalho
coletivo com o objetivo de conjurar o sofrimento.

Diferenciam-se dos mecanismos de defesa
do ego por nao serem interiorizados e
persistirem a partir da presengca de uma
situacao externa.

O espaco publico de fala escuta significa a
construgdo de um ambiente em que podem
ser expressas opinides contraditérias e/ou
baseadas nas crengas, valores e
posicionamento ideolégico dos participantes
do espaco.

Fonte: Elaborado pela autora com base em Fleury e Macédo, 2015.

Dentro da perspectiva da Psicodinamica do Trabalho, “a retribuicdo esperada
pelo sujeito deve ser fundamentalmente de natureza simbdlica, isto €, reconhecimento
da realidade que esta representada na contribui¢céo individual, no sentido de gratidao”
(ASSIS; MACEDO, 2008, p. 120).

A auséncia de reconhecimento foi evidenciada nos relatos dos participantes. O

quadro 3 apresenta a caracterizacdo dessa auséncia.

Quadro 3 — Falta de reconhecimento, segundo discurso dos participantes.

p. 2: se vocé n&o tiver um bom chefe, ndo tem como. Eu mesmo tinha uma chefe la
que, Deus me perdoe. (...) O que vocé faz. Vocé nao é recompensado por aquilo de
jeito nenhum. Cé sé € cobrado. Nao tem um elogio, cé ndo tem nada! Simplesmente
s6 cobranga. Entdo, eu acho assim que ndis vivemos assim.

p. 3: quando vocé precisa de gratificagdo nao recebe e quando vocé trabalha vocé
n&o recebe. E dificil vocé ta trabalhando em um lugar aonde vocé vé que nés somos
primos pobre da Instituigdo Federal. E facil a gente ver no governo, é... em algumas,
em Brasilia pessoas que fazem muito menos que a gente e tdo ganhando uma baba
de dinheiro.

p. 4: eu recebo uma gratificagao irriséria que a gente divide coordenagao, eu e meu
colega.

p. 6: nem sempre reconhece...s6 pensa neles...eu vivi isso. Vocé so vale alguma
coisa quando vocé ta fazendo, quando vocé ta produzindo. A partir do momento que
vocé adoece...a partir do momento que vocé adoece e ndo da conta de mais nada,
vocé € descartada. E foi o que aconteceu. Que existe muita picuinha, muito
egoismo, né? Entao, isso deixa a gente um pouco decepcionado.

Fonte: Resultados da analise de dado. Elaborada pela autora, 2016.
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Sendo o reconhecimento a forma moral simbdlica dada ao ego, pelo
engajamento de sua subjetividade e inteligéncia, nao o ter significou aos participantes
perda de interesse pelo trabalho, desmotivacdo laboral e frustracdo, O
descontentamento salarial igualmente reflete na auséncia de reconhecimento. Todos
os fatores somados evidenciam uma cultura organizacional falha no servigo publico.
Nao ha paridade salarial entre os 6rgaos do servigo publico federal, mesmo que se
tenham cargos equivalentes.

Os resultados também indicaram vivéncias de sofrimento patogénico (quadro
4) e criativo (quadro 5). O servidor desejou pedir conta, retratando um “querer”
prejudicial para sua vida, relacionado ao processo de sentir-se pressionado. Deste

modo, estabeleceu-se o sofrimento patogénico.

Quadro 4 — Sofrimento patogénico, segundo o discurso dos participantes.

p. 6: Nao é o que eu gostaria de fazer, né? Entdo... até pra... porque entra em
contraste, o porqué entrar em contraste com que eu gostaria e o com o que eu fago
€ 0 que me faz mal também, né? Que eu tou fazendo alguma coisa que eu nao
gosto. Essa questao é uma outra que a gente... (nessa fala gagueira é excessiva e
demonstra incémodo fisico)

p. 2: Ilgual no meu caso. Eu tava num lugar que eu ndo gostava. Nao gostava da
chefia, ndo gostava dos colegas e também nao queria ir trabalhar. Eu cheguei a um
ponto de querer pedir conta.

p. 3: € uma coisa que vocé ta num grupo de pessoas, vocé ta discutindo sobre
trabalho, igual nés estamos aqui, falando. As vezes, assim, é um trabalho
diferenciado e quando vocé fala pra pessoa que vocé faz isso, que vocé ganha pra
fazer esse tipo de trabalho...que vocé é tranquilo, vem até uma presséao, que € uma
pressao da criagao, né? Eu acho que é uma pressao que todo mundo que mexe
com arte tem que ter. E vocé pega aquele risco e mexer com ele varias e varias
vezes e descobrir varias formas pra ele, né? E num ficar satisfeito e pior € sempre
uma obra pra terminar

Fonte: Resultados da analise de dados. Elaborada pela autora, 2016.

Em contrapartida, outro servidor, ao ver-se pressionado, produziu solugao para

o seu sofrimento: faz parte de sua tarefa criar.
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Quadro 5 — Sofrimento criativo, segundo o discurso dos participantes.

p. 3: se tem uma |p. 5 meu local de |p.2:tinha um peso
coisa que e ruim pra | trabalho muito gelado, | 14, nao tinha
quem ta criando, [tem  muito  acaro. | carrinho. Pegamos

um pano velho,
colocava a caixa

Tenho sinusite, alergia.
Paro, saio um pouco.

fazer um trabalho
de arte, é vocé ficar

Sofrimento pensando que vocé em cima e
criativo vai ter que agradar arrastava.

O publico. Entéo,

vocé para e lembra

como fazer seu

trabalho perante as
suas experiéncias.

Fonte: Resultados da analise de dados. Elaborada pela autora, 2016.

Os servidores apresentaram em suas falas um alto indice de indicadores de
adoecimento advindos da organizagéo do trabalho, apesar de se tratar de uma IFES;
todos fizeram/fazem uso de medicamentos. S&o danos a saude, pois ha exigéncias
emocionais, psicoldgicas e fisicas nocivas.

Esse sofrimento é vivenciado nos mais diversos contextos, porém o trabalhador
muitas vezes o minimiza utilizando-se de alguns recursos denominados “estratégias
(DEJOURS;

1994). Os resultados no quadro 6 apresentaram as

defensivas”, individuais quanto coletivas

ABDOUCHELI;

que podem ser tanto
JAYET,

estratégias defensivas individuais.

Quadro 6 — Estratégias defensivas individuais extraidas das falas dos participantes.

Racionalizagao Negacao Alienacao Ironia
) . p. 3: eu ndo p. 3: todo
g.sgirﬁEseSSZ;?elz?jis’ vou esperar mundo fala
a Iidar’, mas eu isso _de vocée |em dqr. Qor
Estratégias | sofrig mais. Agora de ninguem. pra mim €
fjef?,]swa_s eu vejo. Isso N30 & | p. 3: chefe Vgu esperar de | quando eu
individuais | ,|pa minha e n3o me | mim.Seeu acerto o
d P de de mi pramim € i ¢-er a coisa dedinho
Eipr?go 305;2:‘2} passageiro. certa, vou tero ngquela porta
com isso, né? E, reconhemmento a[l. E pronto,
assim. o que me da 00|saAcerta. ai d?na tudo.
incomoda & isso, & (..r) Voc_:e~quer Entdo, eu
eu ter que fazer a perfeigcao e achg que a
eu falo que partir do
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muita coisa em todo mundo momento que
pouco tempo. devia ter vocé fala em
humildade de dor. Dor tem
entender que um peso.

nao existe

ninguém

perfeito. A ndo

ser Deus, p. 6: com

Jesus foi. relac_;_éo ao

Porque eu acho | querido ex-

que nem o diretor da

Einstein, Faculdade P e

quando ele de m_mha

morreu, ele ja | querida

sabia tudo. coordenadora
administrativa
atual, eles
também
tiveram seus
atropelos.
Tudo isso
ajuda.

Fonte: Resultados da analise de dados. Elaborada pela autora, 2016.

As estratégias coletivas também surgem:

p. 2: seis horas, meu horario é seis horas, mas sé que eu fiz esse horario
junto com as outras, porque eu ndo achava justo. Mas eu entro sempre uma
hora antes.

p. 4: temos uma imensa sobrecarga de trabalho. Lutamos, fazemos greve,
pra que haja mais concurso, pra que haja mais contratagéo de servidor. Isso
nao acontece. Lutamos pra que haja uma redugéo de carga horaria.

p. 5: eu e a colega. Falei: colega, eu e vocé faz o controle de qualidade.
O dia que vocé nao tiver eu fago. O dia que vocé tiver vocé faz. O dia que
vocé nao puder, vocé me liga eu vou e fago. Pra nao ter problemas la na
frente.

Observa-se que a subjetividade dos servidores desenvolveu estratégias
defensivas individuais e coletivas, minimizando, assim, o sofrimento, apesar dos
muitos indicadores de adoecimento. De outra parte, constatou-se também, conforme
pressuposto dejouriano, vivéncias de prazer, manifestas conforme descrigdo abaixo.

O quadro 7 aponta essas vivéncias de prazer no trabalho.
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Quadro 7 — As vivéncias de prazer, segundo o discurso dos participantes.

p. 5: Ele cooperou, porque ele sabia que
ele ia me ajudar naquele dia... Eu tenho &
senso de responsabilidade do coletivo e do
Cooperagao e eu gosto de cooperar. Quer dizer, ele
colaborou de tal forma comigo, que nem
ele, nem os outros que estavam me
ajudando reclamaram.

p. 6: Tem muitos colegas bons. Sabe,
assim, que realmente gosta. Eu gosto
deles e gostam de mim. Foram falar
comigo que vao sentir a minha falta
quando eu sair e tudo, né? Isso € bom pra
gente, né?

Relagoes socioprofissionais

p. 3: ...Que o trabalho nosso é muito
importante naquilo que ele ta fazendo pra
Confianga todo mundo. E é legal, vocé brinca, vocé ri,
vocé curte com o outro, sabe? As pessoas
chegam na minha sala fazendo festa.

Fonte: Resultados da analise de dados. Elaborada pela autora, 2016.

Os servidores, frente aos constrangimentos advindos da organizagdao do
trabalho, utilizaram-se da cooperacdo, da confianga, das boas relacdes
socioprofissionais, recursos da mobilizagdo subjetiva para superacdo das
contradicbes que surgem da esséncia da organizacao prescrita do trabalho que se

traduzem em liberdade, autonomia, reconhecimento:

p. 2: Porque ela sabe, assim, da minha pessoa, da minha indole, ela sabe
como eu trabalho, ela sabe que eu nao sou picareta, ela sabe que eu ndo sou
aquelas pessoas, assim, que vivem enrolando. Entao ela me reconhece. Tem
muitas coisas que a gente trabalha junto;

p. 3: Isso, entdo vocé tem que passar pra uma pessoa que ta de fora ler;
quando ele vé um outdoor, um cartaz, uma informacgao, ele vai olhando o que
vocé produziu. Ele vai associar aquela ideia sua com a proposta do nome do
evento, né? como vai ser discutido a elaboragado do outdoor, a gente vai
conversando com a pessoa que pede o trabalho e a pessoa vai explicando
pra vocé o que ela quer.

Para a psicodinamica do trabalho, ao confrontar o real do trabalho,
inevitavelmente, o trabalhador experiéncia o sofrimento. Mas Dejours (2004a) entende
que a mobilizagdo tem sua principal fonte de energia contra o sofrimento e a injusticga.

E o reconhecimento € o transformador do sofrimento em prazer. Assim, ele discorre
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duas formas: julgamento de utilidade, no qual é testado pelos chefes, gestores, enfim,
0s superiores hierarquicos e o julgamento da beleza emergem dos pares. Neste
estudo viu-se a concretizagao dessa teoria, na qual foi demonstrada através das falas
dos servidores pesquisados. Evidenciou a importancia da clinica psicodinamica do
trabalho e do SDM para o servidor na instituicao federal de ensino superior (IFES)

pesquisada.

p. 2: Aqui no SDM que eu tive 0 meu apoio, ai fui me encontrando. Aos poucos
fui encontrando o meu caminho... Foi, pra mim foi. Eu tava tudo esquecida na
vida. Se eu tou aqui hoje, agradego a Dra. Porque ela que me levantou.
Porque foi ela que me voltou, que eu tava la no fundo do pogo mesmo.

p. 3: meu colega morreu de infarto Ia no local de trabalho. No corredor.
Mesma unidade. Tive ataque de panico. Fiz os exames que meu medico
pediu; assim que eu vim procurar.

p. 4: E também depois da pesquisa aqui. Que eu ouvi os relatos dos colegas.
Entao coisas que aconteciam, mas eu nao achava que fosse relevante. Nao
via daquela maneira. Agora eu comecei a enxergar a partir dessa. Desde o
primeiro dia da pesquisa, eu comecei a enxergar o meu trabalho. As relagdes
de trabalho com outro olhar, com outro olhar, né?

p.5: antes dessa pesquisa, achei que estava tudo bem no meu trabalho.

Ficou muito claro que durante o periodo de pesquisa alguns servidores
adoeceram por conseguir expor as situagdes de sofrimento, bem como sentiram o
poder do coletivo. Em maior ou menor grau, observou-se que todos passaram por

constrangimentos laborais que, de um modo ou outro, impactaram suas vidas.

7 DISCUSSAO

No contexto de trabalho investigado, os trabalhadores ndo participam das
decisbes dos setores a que pertencem, tampouco da instituicdo. Segundo Lancman
(2008, p. 176), em situagbes em que ndo ha margem de manobra, em que o
trabalhador ndo pode contribuir com sua experiéncia e seu saber fazer ou nao
consegue realizar seu trabalho de acordo com seus principios e crengas, ele esta
impedido de transformar seu sofrimento em agdes significativas que o levem ao
prazer. Nesse caso, o trabalho pode constituir-se fator consideravel de geracéo de
sofrimento patogénico, de desequilibrio, de doencas.

Pode-se constatar, com base na analise da Clinica Psicodindmica do Trabalho

dos servidores da IFES que participaram deste estudo, a forma como o trabalho é por
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eles percebido na relagao prazer e sofrimento, e como eles lidam com as adversidades
e satisfacdes originadas no ambiente laboral.

Os resultados apresentados permitiram inferir pontualmente que certas formas
de sofrimento no trabalho guardam estreita relagdo com o servigo publico federal,
podendo ser encontradas em diferentes cargos na hierarquia burocratica, bem como
nos valores postulados pela cultura organizacional préprias do servigo publico. Ha
uma sobrecarga de trabalho na organizag&o. Ha servidores que trabalham além das
oito horas diarias, sem recebimento de hora extra ou de qualquer outro incentivo.

No que tange as relagbes socioprofissionais, pode-se afirmar que o clima
organizacional da instituicdo pesquisada esta cadtico. Os servidores ndao contam com
espaco de fala. Ndo ha dialogo ou discussao; invariavelmente, eles devem executar
as tarefas do modo que o gestor quer. Dejours (2004a) comenta as consequéncias da

auséncia desse espaco de fala:

A inexisténcia de um espaco de fala e trocas adequado nas organizagdes
leva a degradagao do coleguismo entre os trabalhadores, com a exacerbagao
dos conflitos e o distanciamento ainda maior entre técnicos e supervisores.
(DEJOURS, 20044, p. 41).

Surge, assim, um abismo nos vinculos de confianga e cooperagao entre os
pares, entre técnicos e docentes, entre gestores e técnicos, inviabilizando a
construgao coletiva de resolugao das dificuldades e preservagao da saude.

Nesse contexto, a gestdo se fez importante, apesar de ser aparentemente
invisivel. A gestdo, nos moldes praticados pelos setores da FIES representados na
pesquisa, foi indicador de adoecimento, em que pese seja exercida por gestores
docentes e gestores técnicos administrativos. Ainda que os participantes ouvidos nao
sejam gestores, é valida uma reflexdo sobre estes, visto que sdo frequentemente
citados e exercem papel preponderante nas vivéncias de prazer e de sofrimento.

Com efeito, gestores de um modo geral — e, em especifico, de uma instituigdo
de educagéo superior — vinculam-se a representagdes ligadas a uma imagem de
prazer e sofrimento, visto que o trabalho exige de cada profissional uma carga
psiquica intensa, com varias horas de dedicagao a instituicdo, tudo permeado por
relacionamentos interpessoais nao raras vezes conflituosos e por investimento

psiquico sem retorno garantido.
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Em se tratando, no caso da IFES investigada, de atividades a servico do
intelecto, por mais que os aspectos acima citados apresentem reflexos de vivéncias
de sofrimento, ndo se deve deixar de ressaltar que o poder exercido pelos gestores
hierarquicamente superiores pode |hes ser prazeroso, ainda que efémero e ilusério, é
alimentado pelas peculiaridades e supostas complexidades dos cargos de gestao
(SILVA; MACEDO, 2013).

E notdrio que as relagdes de trabalho se diferenciam entre categorias de
trabalhadores. A hierarquia organizacional confere maior poder ao trabalho dos
gestores sem que haja a necessaria construgao coletiva da organizacédo do trabalho
com os servidores subordinados, o que compromete a capacidade de mobilizagao
subjetiva desses servidores.

Tal fator limita a atuagao dos trabalhadores e gera descontentamento. Como o
funcionamento de uma IFES é extremamente burocratico, com varios niveis
institucionais, a gestdo em todas as instancias funcionais gerou insatisfagdo nos
servidores (MACEDO et al., 2016a).

Sznelwar, Uchida e Lancman (2011) ressaltam que um dos desafios da PDT é
o desenvolvimento de uma escuta que auxilie os trabalhadores a compreenderem que
trabalhar implica coletividade. Além disso, sentimentos de fracasso, medo e
incompeténcia ndo devem ser individualizados, mas encarados como resultantes de
determinadas formas de organizacao do trabalho em categorias laborais diferentes,
independentemente do cargo ocupado de gestor, docente ou técnico.

Segundo a analise da Psicodindmica do Trabalho, as estruturas psiquicas
individuais de hoje ndo sao mais frageis que as de outrora: € a erosao das estratégias
coletivas de defesa que constitui uma perda consideravel de recursos para a saude.

O reconhecimento igualmente é algo fundamental para o bom desenvolvimento
do trabalho e a permanéncia saudavel frente a sua organizacao, pois, como mostra
Dejours (2004a), a busca pelo prazer no trabalho e a fuga do desprazer compdem um
desejo constante para o trabalhador frente as exigéncias existentes no processo, nas
relacdes e na organizagéo do trabalho.

A mobilizacao subjetiva, de sua feita, permite a transformacao do sofrimento a
partir de uma operagao simbdlica: o resgate do sentido do trabalho. Este sentido
depende de outro: do coletivo de trabalho. O coletivo é construido com base em regras
nao apenas técnicas, denominado “coletivo de regras”. Tais regras organizam as

relagdes entre as pessoas e tém uma dimensao ética que remete a nogcado do que é
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justo ou injusto, ndo se constituindo em meras normas ou esquemas de regulagao.
Elas reportam-se, também, aos valores pelo julgamento da estética e da beleza
(qualidade) do trabalho (MACEDO; BUENO, 2016c).

Portanto, a perspectiva do trabalho e o contexto laboral na sociedade atual
justificam a analise do estudo, com sua relevancia, que, de sua feita, contribui para as
reflexbes acerca da organizacdo do trabalho e das estratégias de mobilizagcao
subjetiva para a saude mental do trabalhador na atualidade.

Reforgando os termos de Dejours e Bégue (2010, p. 129), se houver “dano
moral que afeta a sanidade psicolégica do trabalhador ou que Ihe viola atributos da
personalidade”, deve-se incentiva-lo na busca de seus direitos, meios habeis a

adequar seu espaco laboral a um ambiente de saude e de seguranga do trabalhador.

8 CONSIDERAGOES FINAIS

Esse estudo teve por objetivo analisar as articulagdes entre saude mental e
trabalho, identificando a dindmica da mobilizagdo subjetiva nas vivéncias de
prazer/sofrimento nas relagcdes de trabalho dos servidores técnicos administrativos de
uma instituicao federal de ensino superior (IFES), a saber, a Universidade Federal de
Goias (UFG). A PDT facilitou compreender que a dor pelo reconhecimento da propria
dor é somada a dor pelo nao reconhecimento do sofrimento pelo outro.

No diagndstico clinico que néo estabelece as relagbes entre sintomatologia e
trabalho, o sintoma fisico é identificado via exames, mas a perda parcial de saude
pode ser irreversivel. Uma quebra do proprio modo de ser no trabalho e na vida gera
angustia, ansiedade, irritabilidade, depresséo, levando o trabalhador a fazer uso da
medicagdo como uma estratégia defensiva (MACEDO, 2016a; 2016c).

E preciso fomentar espacos publicos dentro da instituicdo onde se fale sobre o
trabalho e sobre o processo do conhecimento-reconhecimento do trabalho, bem como
para fortalecer o coletivo para que os servidores participem ativamente dos processos
de transformacao da instituicdo. A escuta deve ser atenta, primando pela postura
etico-social.

Quando os sintomas, ou as queixas, ou os diagnosticos ndo sao reconhecidos
e mantém-se excluidos da consciéncia reflexiva via medicagao, passa-se a configurar
estratégia defensiva, ja que evita o reconhecimento do sofrimento ocasionado pelo

trabalho. A queixa dissociada de seu sintoma pode ser interpretada como estresse-
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fadiga, histeria, com sintomas conversivos ou depressdo associada a estados
dolorosos de origem somatica. A dor ndo reconhecida — passividade e alienagao —
pode passar a se manifestar como revolta, irritabilidade, depressao, por reflexao e
questionamento acerca do seu estar no mundo.

Esta pesquisa ndo apresenta dados conclusivos, pois ha indicativos de
necessidade de aprofundamento da investigagdo dos mobilizadores do prazer e da
conquista da saude no trabalho. A autonomia e a emancipa¢cao humana deve ser a
politica para que o corpo se torne sujeito e ndo objeto do capital. A luta contra a
banalizacdo do mal deve continuar para que os servidores tenham condi¢cdes de plena
saude e respeito a subjetividade.

Conclui-se, pois, que 0s riscos psicossociais constituiram uma preocupacao na
instituicdo pesquisada. Assim, a tentativa de lidar com o estresse laboral levou o
servidor a ideacgéao suicida e a tentativas de suicidio. O fenbmeno de atribuir sentidos
e significados ao trabalho precisa ser estudado em uma perspectiva multidisciplinar,
pois se trata de um construto psicolégico multidimensional e dinamico, que resulta da

interacao entre variaveis pessoais e sociais relacionadas ao trabalho.
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DISCUSSAO DA TESE

Esta pesquisa foi desenvolvida sob um formato especial, e ndo sob o0 modelo
tradicional de uma tese. No programa de pés-graduacado da PUC-Goias, duas sao
as formas de se escrever uma tese: a tradicional e a opcional. O modelo opcional
traz os resultados em forma de artigos, tendo sido este o modelo eleito pela
pesquisadora.

A metodologia adotada foi a mesma desde o principio, ou seja, baseada nos
pressupostos dejourianos. Nesse formato opcional, os resultados foram
apresentados na forma de trés artigos e, a partir dos resultados, levantou-se a
presente discussao.

Dejours (2012b); Lancman (2016 a, b); Macédo (2016 a, b, c) e Sznelwar (2015)
consideram que se construir identitariamente configura-se um processo dinamico,
pautado na intersubjetividade, tendo como ponto de ancoragem as bases relacionais
e o0 reconhecimento por parte de um coletivo.

Assim, formou-se um grupo de participantes voluntarios da pesquisa (em
numero de 6) e estabeleceu-se o compromisso com a realizagdo das sessodes
coletivas. Estabeleceu-se, assim, que a pesquisa dar-se-ia sobre a organizagao do
trabalho e o impacto que ela causa ou causou na saude desses participantes.

Dito de outro modo, a pesquisa partiu de dois eixos: organizagao do trabalho e
mobilizagdo subjetiva, para que os participantes, por meio de suas proprias falas,
relatassem suas vivéncias de sofrimento e prazer no trabalho. No inicio evidenciaram-
se as convergéncias gerencias do trabalho desenvolvido em uma mesma unidade da
instituicdo. Também durante as falas revelaram-se diferengas do modo de gestéo
dentro de um mesmo setor e, as vezes, da mesma unidade, que, apesar de serem
tutelados por uma mesma norma, sdao compreendidos de modos diferentes — por
exemplo: carga horaria diferenciada (40 horas em um setor/unidade x 30 horas em
outro(a), ou dentro de um(a) mesmo(a) setor/unidade; turnos continuos x turnos
interruptos etc.).

Ao longo do desenvolvimento das sessbes, os participantes sofreram
problemas de saude decorrentes dos conteudos relatados. Reacdes fisicas e
emocionais, como falta de ar ao falar, gagueira, torgcdo das méos, choros, fala alta, e,

pos-sessao, desmaio e, até mesmo, internacgao.
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Feitos os esclarecimentos necessarios e buscando compreender a 'dinamica
do trabalhar' de uma IFES — cujos participantes séo servidores, usuarios de um
programa de saude mental, dentro desta instituigdo — iniciou-se a discussao.

Molinier (2008) compreende que o estado de equilibrio é constituido na dialética
entre a imposicao de uma prescricao de trabalho a todos e as estratégias defensivas
desenvolvidas por cada um para fazer frente a prescri¢ao ou “realidade” imposta.

Dejours (2012a), Barros (2015), Lancman (2016), Sznelwar (2015) e Macédo
(2016b) reforcam o pensamento de Dejours (2012b) de que, para a psicodinamica do
trabalho (PDT), o trabalho é um elemento central na constituicdo da identidade do
trabalhador, da sua saude fisica, da sua saude mental e o principal elo entre individuos
e sociedade. Ou seja, compreender a importancia do trabalho e seus efeitos sobre a
psiqué significa dar visibilidade aos aspectos subjetivos mobilizados no ato de
trabalhar. Trabalhar significa pensar, conviver, agir, construir-se a si préprio e
confrontar-se perante o mundo. Trabalho passa a ser entendido como acéo, isto €,
fazer, saber-fazer, agir no mundo, uma mobilizacdo do corpo e da psiqué, enfim, o
trabalhar.

Nesse contexto, o sofrimento esta relacionado a formacgao da personalidade,
de acordo com parametros psicanaliticos, e tanto o social quanto o concreto do
trabalho constituem pano de fundo no adoecer. Trata-se de uma questao fundamental
tanto para os sujeitos na sua luta constante para dar significado a vida como para a
propria sociedade, uma vez que é por meio do trabalho que o sujeito se constroi e
constroi a cultura e as possibilidades do 'viver junto'. Isto tem influéncia significativa
nos processos de escolha de uma profissao e para a constru¢cao da identidade e da
salide mental dos seus integrantes (MACEDO, 2016c).

Assim, ao se iniciar a pesquisa, indagou-se os participantes qual o sentido do
trabalho, cujas respostas estdo explicitadas nos artigos expostos nos resultados da
pesquisa, em especial no artigo 3. Cabe aqui, no entanto, responder as questdes
postas no capitulo 4, especificamente as norteadoras da pesquisa, constantes do item
4.6, quais sejam: 1) se ha um sintoma, por que continua trabalhando? 2) Ele passa
por esse sofrimento para evitar outra coisa? 3) Por que se arrisca a continuar? 4)
Quais as implicagdes da organizagao do trabalho nesse processo? 5) Existe uma
chantagem? (& preciso lembrar que a organizacdo do trabalho utiliza o medo dos
trabalhadores em beneficio da produtividade) 6) Quais sdo os paradoxos presentes

na fala do trabalhador?
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Nesse sentido, Dejours apud Lancman (2004) afirma que:

o ato de trabalhar, o convivio com o mundo do trabalho sera sempre gerador
de sofrimento, na medida em que confronta as pessoas com desafios
externos, com relagbes sociais, com relagdes de poder, com relagoes
contraditérias etc. Por outro lado, o trabalho, além de fonte de renda, é a
oportunidade central de crescimento e de desenvolvimento psiquico. Ou seja
o sofrimento gerado pelo trabalho, quando excessivo, pode levar ao
adoecimento, mas também pode gerar prazer e o desenvolvimento psiquico
dos individuos. (LANCMAN, 2004, p. 75)

Desse modo, a clinica psicodindmica possibilitou observar e responder a
questdo 1. Os participantes vivenciam exatamente o exposto. Ou seja, apesar do
sofrimento laboral, o servidor utiliza-se da inteligéncia criativa, evitando, assim, o
adoecimento e esse movimento é transformado em prazer. Ha de se registrar que no
servigo publico federal ha estabilidade no trabalho, além da seguranga quanto ao
salario, apesar da atual crise no servigo publico brasileiro.

A analise da questao seguinte deixou claro o processo de sublimag¢ao dos
servidores (LANCMAN, 2016), pois a clinica revelou que os participantes
conseguiram, no coletivo, utilizar a inteligéncia pratica, a cooperagdo e o
reconhecimento. Na maioria das falas, houve a busca de enfrentamento das
dificuldades e nao de negagao.

Outro aspecto apresentado nas sessdes clinicas foi 0 arriscar-se a continuar
no trabalho, apesar do desconforto organizacional. Houve a sobrecarga de trabalho e
a autoaceleracdo em decorréncia do cumprimento de muitas tarefas. Ainda assim,
usou-se de estratégias defensivas, como brincadeiras, ironias e cooperagéo.

Kanam (2013) afirma que no mundo do trabalho ha necessidade de
compreender o novo sentido do trabalho e da organizagao do trabalho. Portanto, as
implicagdes da organizagdo do trabalho nesse estudo demonstraram que ha
necessidade de autonomia, confianga, liberdade.

Para a ultima questdo — se ha chantagem —, a clinica a evidenciou
principalmente na avaliacdo de desempenho. Dejours (2012a, 2012b) considera que
se trata de um processo de desestruturagéo da convivéncia entre pares e gestores.
Na clinica esses conflitos revelam-se patentes. Nao houve perigo de exoneragao de
cargo, nem do emprego, mas se tornou ferramenta de assédio moral.

No entanto, percebeu-se que dois participantes estdo prestes a se aposentar,

ou seja, estdo na instituicdo ha mais de vinte cinco anos; dois esta ha dez anos e os
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outros dois ha seis. No entanto, observou-se que nem todos servidores conhecem a
instituicdo em que estdo inseridos. Apareceram varias instituicbes dentro de uma
instituicdo, comprovando, conforme Dejours (2012a; 2012b), que o trabalho prescrito
nao reflete a dindmica do trabalho real.

Nesse cenario, constatou-se, ainda, que as normas e condi¢cdes de trabalho
prescrito ndo sao respeitadas em alguns 6rgaos ou setores, pois sdao emanadas
verticalmente e ndo sao construidas no coletivo. A prépria estabilidade funcional
facilitaria o conflito, pois com ela nédo se corre o risco de perder o emprego. Para a
tomada de decisbes nos contextos laborais € necessario que os trabalhadores
estejam de acordo com a dinamica desenvolvida, cheguem a um consenso e, assim,
constituam a cooperagcdo no trabalho (DEJOURS, 2012b; MOLINIER, 2013). Da
pesquisa, evidenciou-se, ainda, que a cooperacgao entre pares (horizontal) existe em
meio a muitas dificuldades, o que ocorre também na linha vertical. Sabe-se que a
cooperagao nao se prescreve, mas refletir, dialogar e deliberar coletivamente sobre
as normas, as tarefas, as condicbes de trabalho faz-se necessario dentro da
organizagao do trabalho.

Para Dejours (2012b) e Macédo (2016c), a PDT reconhece duas possibilidades
de materializacdo dos espacos de deliberagdo: as reunides de equipe, as quais sao
feitas formalmente e estabelecem as deliberagcbes formais, e as realizadas nos
espacos de convivéncia social dos trabalhadores. Via de regra, inclusive, é realizado
em num espaco informal um ajustamento das normas que foram inicialmente
explicitadas no espaco formal. Tais fatos foram revelados na analise dos dados, mas
ha contradicbes decorrentes da desconstrugdo/transgressdo individual das
deliberagbes coletivas, gerando desconforto no cotidiano das atividades laborais, o
que ocasiona o adoecimento.

Com efeito, o processo de confianca no dia a dia laboral € muito remoto. A falta
de cooperacdo leva ao adoecimento, assim como a falta da confianca e de
reconhecimento gera relagdes de trabalho ruins.

No caso estudado por esta pesquisa, os servidores buscaram o
desenvolvimento da criatividade. Apesar dos limites das condi¢gdes de trabalho, a
experiéncia prévia de cada um instaurou solugdes para os problemas, proporcionando
vivéncias de prazer. Em outros termos, o autoreconhecimento subjetivo no trabalho
impulsionou a transformagao do sofrimento em prazer na medida em que Ihe atribuiu

significado: “o trabalho de si sobre a propria subjetividade”.
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A presente pesquisa se interessou, deste modo, pelo impacto que a
organizagado do trabalho causa na saude do servidor: pela investigacao das inter-
relagdes entre trabalho e subjetividade, entre trabalho e adoecimento, entre trabalho
e saude mental. Mas, também, se interessou pelos processos de produgao de saude,
libertacao, resisténcia. Cuidou-se de uma pesquisa qualitativa, na qual a palavra se
constituiu ferramenta para reflexdo sobre o mundo laboral.

A demanda foi estabelecida por meio do estudo — analise documental. Para
Dejours (2012a, 2004a), o trabalho de elaboragcdo da demanda é fundamental para
que se possa acessar as experiéncias relacionadas ao sofrimento e prazer do
trabalho. Explicitar os riscos e as implicagdes inerentes a abordagem pela PDT
propicia aos participantes tomarem a decisdo de se engajar de forma consciente e
voluntaria nesse método de pesquisa.

A demanda pela pesquisa deu-se por iniciativa da pesquisadora, de forma
contextualizada e inter-relacionada com sua insercao profissional e com interesses
particulares de estudo. Buscou-se possibilitar aos participantes o relato de aspectos
inerentes a situagdes laborais, que, até entdo, poderiam ser por eles proprios
desconhecidas.

Nesse contexto, compreendeu-se que as sessdes constituiram-se ferramentas
de transformacdo do pensamento e de elaboracdo de ideias por parte dos
participantes. Sempre houve uma disponibilidade de escuta pelos pesquisadores
executantes. Nesse sentido, houve uma interagdo e cooperagdao mutua entre
pesquisadores e participantes durante as sessdes. As pesquisas em PDT sao
ancoradas na intersubjetividade; leva-se em consideragdo a singularidade dos
membros da equipe de pesquisa e daqueles que se dispde a participar de estudos
desta natureza. Desse modo, os pesquisadores se localizam frente ao objeto de
estudo a partir de sua subjetividade, de suas experiéncias de vida, profissionais, de
sua familiaridade com o campo de pesquisa, no qual se pretende compreender as
relagcbes entre saude, subjetividade e trabalho.

Portanto, faz parte da construcdo de uma tese de doutorado aprender a fazer
pesquisa, ser validado como pesquisador no mundo académico familiarizar-se com
estudos ja produzidos, arriscar-se e ousar com o objetivo de produzir o proprio estudo
em um determinado contexto e em um determinado espac¢o de tempo. Nesse sentido,

elaborou-se um estudo que se constituiu em um dos resultados desta tese sobre as
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pesquisas em psicodindmica do trabalho, disponiveis no portal do CAPES/MEC no
periodo de 2004 a 2014, o qual foi disponibilizado a comunidade académica.

Desta forma, mesmo com a existéncia de uma experiéncia profissional prévia
no ambito da saude mental e trabalho, conduzir uma acdo com tamanha
complexidade, como € a proposta da PDT, nao se revelou uma tarefa facil.

A interpretacdo dos dados foi feita segundo a PDT, ou seja, em alguns
momentos: o primeiro, de carater subjetivo, em dialogo com o referencial tedrico da
PDT e com os objetivos do estudo; posteriormente, com a equipe de pesquisadores
em PDT da PUC-GO e, logo em seguida, com a orientadora da tese.

Pelo contexto exposto acima, compreendeu-se que esta tese esta inscrita na
abordagem da clinica psicodinamica do trabalho. No percurso da construgéo da tese,
constataram-se alguns limites, fator de qualquer estudo, seja ele de natureza
quantitativa ou qualitativa.

Realizaram-se as sessdes de carater exploratorio, ndo sendo possivel retomar
as atividades de campo para aprofundar o seu conteudo com os participantes o
material coletado até entdo. Desse modo, as discussdes realizadas constituiram-se
em material que levantou a hipbtese explicativa para a analise das circunstancias
estudadas: a do trabalhar dos técnicos administrativos de uma instituicao federal de
ensino superior.

Outro limite encontrado foi que, na escuta dos servidores, ouviu-se muito sobre
gestores. O ideal seria, também, ouvi-los. No entanto, devido ao tempo insuficiente,
tal escuta nao foi possivel.

Sendo assim, pode-se dizer que neste estudo talvez se compreenda apenas
parte de uma acdo em PDT, pois se esbarrou no complexo processo de elaboracao
da demanda

Encerrada a discussao, passa-se, finalmente, as consideragoes finais a seguir

explicitadas.



CONSIDERAGOES FINAIS

Objetivou-se, nesta pesquisa, evidenciar componentes da organizagéo do
trabalho que causassem impactos na saude dos servidores de uma instituicao federal
de ensino superior — IFES, tais como o contexto de trabalho, as condigdes de trabalho
e as relagdes do trabalho, e, consequentemente, influenciassem nas vivéncias de
prazer e sofrimento desses servidores.

Especificamente, objetivou-se apresentar o quadro de pesquisa em
Psicodindmica do Trabalho (PDT), disponibilizada no Portal de Periédicos da
Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES/Ministério
da Educacao (MEC), entre 2004-2014, cujo proposito foi estudar a saude mental dos
servidores frente a organizagao do trabalho. Também de modo especifico, objetivou-
se analisar o impacto do trabalho na saude fisica e mental do servidor que o levasse
as ideacdes suicidas e tentativas de suicidio. Por ultimo, intentou-se, ainda, verificar
a dinédmica da mobilizacao subjetiva para analisar as articulagdes entre saude mental
e trabalho.

Nesse contexto, compreendeu-se que trabalhar em uma IFES € pensar em uma
instituicdo de ensino constituida por docentes, discentes e técnicos administrativos
em educacdo. E uma constituicdo de organizagdes complexas de ensino com o
conhecido tripé de atividades finalisticas de toda e qualquer IFES com porte de
Universidade: o ensino, a pesquisa e a extensao, formados pelas atividades-meio, as
quais sao realizadas principalmente por técnicos administrativos.

Contudo, esta interacao afinada entre atividades meio e fim ainda deixa muito
a desejar. E visivel o conflito entre as categorias de docentes e técnicos nesta
instituicdo. O sentimento de desvalorizagdo da atividade-meio aparece
frequentemente no discurso dos técnicos, no momento em que sao solicitadas as
execucgdes das atividades funcionais. No contexto organizacional em questado, é
comum observar técnicos limitados as tarefas rotineiras, padronizadas, prescritas,
com chances minimas de intervengao, com potenciais subutilizados e normalmente
colocados a margem dos processos de decisao, funcionando como mero apoio as
atividades académicas e provavelmente, vivenciando sofrimento nas suas relagdes
com o trabalho, pois hoje chegam a instituicdo com pods-graduagado em atividade

“inferior” a sua capacitacao, formacao profissional.
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Entretanto, identificaram-se, também, técnicos que, apesar das adversidades
experimentadas, conseguem transgredir o trabalho prescrito, tornando-se necessarios
e, muitas vezes, indispensaveis ao funcionamento eficaz do seu setor. Estes
servidores, mesmo diante de desafios e dificuldades do cotidiano, procuram
alternativas para lidar com os problemas encontrados, transformando muitas
experiéncias de sofrimento em oportunidades de vivéncias de prazer e realizagao.

Segundo a psicodindmica do trabalho, a saude do trabalhador ndo implica
auséncia de sofrimento, e sim 0 modo como as pessoas enfrentam as restricées e as
pressdes no ambiente de trabalho. Assim, para a referida abordagem, esta atitude
indica a existéncia de uma relacéo saudavel dessas pessoas com o trabalho, pois
apesar de estarem expostas a situagbes adversas, seguem combativas,
movimentando-se em busca de solugdes.

As estratégias utilizadas para lidar com as dificuldades do contexto laboral s&o
acentuadamente individuais, demonstrando, porém, certa dose de virilidade quando
tentam passar uma imagem de quem ja ndo teme as situagdes inseguras e que sao
capazes, sim, de conseguir suportar a sobrecarga de trabalho e ndo adoecer ante a
ameaca de serem mudados de funcéo, ou aposentados por incapacidade produtiva
ou por tempo de servi¢o ou, ainda, por medo das alteragbes governamentais.

Percebeu-se, também, que ha tensbes entre as concepgdes de universidade,
que levam a construcédo de sua identidade institucional e orbitam em torno do
significado de um dos seus principios fundamentais, a autonomia. Surgiram varios
tipos de gestores e gestdes, até mesmo dentro de uma mesma unidade.

E evidente que ndo se pode esgotar os temas relacionados a um trabalhar que
traz tanta riqueza. Os que foram aqui apresentados sao apenas uma sintese. Todavia,
pode-se usar esses exemplos para reforgar a ideia de que o trabalho jamais é neutro
com relacdo ao adoecimento, a saude mental. No caso especifico das IFES,
evidenciou-se uma preocupagao crescente com questdes da saude mental, uma vez
que ha sinais de elevados niveis de sofrimento, expressos nas falas que indicam o
uso cada vez mais disseminado de drogas psicoativas (medicamentos prescritos), de
relatos de casos de depressao, ideagao suicida e tentativas de suicidio.

Considerou-se que as contribuigdes dos diferentes sujeitos que participaram da
pesquisa foram fundamentais para os resultados obtidos. Outros estudos devem ser
realizados a fim de ampliar o conhecimento sobre a categoria e os resultados

encontrados, em especial os relacionados ao quesito 'gestao e gestores' de uma IFES,
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desde que haja contribuicao nas transformacgdes favoraveis a constru¢ao da saude do
trabalhador dentro de uma organizacao do trabalho, a qual favorega, de sua feita, a

construcao de sua cidadania.
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APENDICE A - Ficha de Acolhimento

SERVIGO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS U FG
PRO-REITORIA DE ASSUNTOS DA COMUNIDADE UNIVERSITARIA
PROGRAMA SAUDAVEL MENTE

FICHA DE ACOLHIMENTO

Eixo | — Identificacao geral

| — Identificagcao
Nome:
Sexo: Data nascimento: / / Idade:

Endereco residencial:

Telefone(s) para contato: /
Horario em que podemos encontrar no telefone fixo:
E-mail(s):
Possui religiao? ( )nadao ( )sim Qual?

Vinculo com a UFG

Estudante:

Matricula: Forma de ingresso: Ano de ingresso:
Curso: Periodo que esta cursando:
Servidor:

Matricula SIAPE: Ano de ingresso:

Funcéo: Local de trabalho:

Telefone do local de trabalho:

Estado civil
Solteiro( ) Casado( ) Vive com companheiro( ) Separado judicialmente( )
Divorciado( ) Vilavo( ) Outra situagéo( )

Com quem vocé mora?
Sozinho( ) Com os pais( ) Com o pai ou com a mae( ) Com companheiro(a) e
filhos( ) Com colegas( ) Comirmaos( )outros( )

Il — Situacao socioeconémica

Empregado? sim ( )

Local Cargo
Salario

Desempregado? sim ( ) Desde quando?
Trabalho informal (“bicos”)? sim( ) nao( ) Qual?
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PROGRAMA SAUDAVEL MENTE

Aposentado? Sim () Valor
Bolsista? Sim ( ) Qual? Néo ( )
Como se mantém?

Usuario da Politica de Assisténcia Social da PROCOM?
() sim. Qual?
( )néo () nunca solicitou

Sua moradia é:
Propria ( ) Prépria, em pagamento( ) Valor da prestagéo
Alugada ( ) Valor do aluguel Cedida( ) Casa de Estudantes ( ) Qual?

Herdada ( ) De quem?

Composicao familiar:

Relacione todas as pessoas da familia que atualmente moram com vocé ou do
grupo familiar do qual vocé depende. Caso divida aluguel com outras pessoas
(amigos), relacione-os.

Nome (somente 0 1° | Idade | Cidade onde Profisséo Escolaridade Grau de
nome) reside parentesco

Em caso de problemas de saude, vocé procura atendimento por meio de:
SUS( ) Rede particular () Plano de saude ( ) Qual?

Cite duas pessoas com as quais poderiamos contar para lhe ajudarem numa
eventualidade:

Nome:
Telefone:
Endereco:
Nome:
Telefone:
Endereco:
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Il - Histoéria do paciente

1 — Qual(is) motivo(s) o(a) levou(aram) a buscar o atendimento com a Equipe do
programa Saudavelmente? (Queixa principal)

2 — Ja teve outros episddios de doencga ou sofrimento mental? Quais? (descreva)

3 — Vocé ja fez algum tratamento para o seu problema? Ja participou de algum grupo

de apoio?

4 — Qual a reacdo da familia diante do problema?

5 — Atualmente vocé é portador ou esta em tratamento de alguma doenga? Qual(ais)?

6 — Faz uso de alguma medicacao regularmente?
Qual(ais)?

7 — Alguém na sua familia tem/tinha problemas com alcool ou outras drogas?

Quem?
8 — Alguém na sua familia tem/teve algum problema psiquico?
Quem? Vocé sabe dizer qual o problema?

Fez algum acompanhamento/tratamento? (  )nédo ( ) sim
Qual?
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PRO-REITORIA DE ASSUNTOS DA COMUNIDADE UNIVERSITARIA
PROGRAMA SAUDAVEL MENTE

260

Como as pessoas da sua familia lida com o problema dessa pessoa(s)?

9 — Vocé procurou atendimento no Programa:
( ) espontaneamente ( ) encaminhado Por quem?

IV - Informacodes gerais

10 — Qualidade de Vida (Indicar o nivel de qualidade de vida percebido pelo paciente,
de péssima a excelente). Marque um dos 10 pontos da linha abaixo.

Péssima Excelente

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

11 — Vocé esta ciente das normas para participacéo no Saudavelmente?
( )Sim ( )Nao

12 — Autoriza a utilizacéo dos dados em pesquisa? ( ) Sim ( ) Nao

Assinatura/Nome do particpante

Goiania, de de 20
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Para preenchimento exclusivo da equipe do Programa Saudavelmente:

Anotacoes da equipe:
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Eixo II: Incapacidades
Area da Incapacidade Escala de
incapacidade*
01213 1|4 |5 |D

A - Cuidados pessoais
B - Ocupacional (empregado, estudante etc.)

C - Com familia

D - Social de forma geral

(*) 0 = Nenhum; 1 = Minimo; 2 = Moderado; 3 = Substancial; 4 = Severo; 5 = Muito
severo; D = desconhecido; de acordo com intensidade e frequéncia da incapacidade

recentemente presente.

Eixo lll: Fatores Contextuais (problemas psicossociais pertinentes para o surgimento,
curso ou tratamento dos transtornos do paciente ou cuidado clinico relevante, bem
como problemas pessoais, tais como comportamento perigoso, violento, abusivo e
suicida, que ndo chegam a caracterizar propriamente um transtorno definido).

Areas Problematicas (marque as 4reas com problemas Cddigo

significativos e os especifique)

1. Familia/Casa:

2. Educacéao/Trabalho:

3. Econdmicos/Legais:

4. Culturais’/Ambientais:

5. Pessoais:




PRO-REITORIA DE ASSUNTOS DA COMUNIDADE UNIVERSITARIA

SERVIGO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS

PROGRAMA SAUDAVEL MENTE

263

Projeto Terapéutico Sinqular

Instrucoes:

‘Problemas clinicos' — liste, como alvo para tratamento, transtornos clinicos-chave,
incapacidades e atores contextuais apresentados na formulagédo diagnéstica multiaxial,
assim como problemas notados na formulacédo idiografica. Apés a nomeacdo do
problema, considere listar seus descritores-chave. Mantenha a lista o mais simples
possivel. Consolidar em um termo abrangente todos os problemas que compartilhem a

mesma intervencao.

Intervencdées’ — deve listar estudos diagnésticos, assim como tratamentos e atividades
de promog¢édo de salde pertinentes a cada problema clinico. Seja o mais especifico
possivel em identificar o tipo de tratamento, doses e programas, quantidade e grade de
horario, assim como a responsabilidade clinica.

Observacées’ — pode ser usado de um modo flexivel, de acordo com o necessario.
Deve incluir datas-alvo para resolu¢édo dos problemas, datas para reavaliacdo e notas
de que o problema foi resolvido ou tornou-se inativo.

Problemas Clinicos

Intervencoes

Observacoes

Acolhimento no dia:

/

/

Reavaliar em: /

/

Profissionais responsaveis pelo acolhimento:

Profissional responsavel pelo acompanhamento/gerenciamento:
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FICHA DE ACOMPANHAMENTO
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APENDICE C — Instrugdo Normativa n° 003/2016 da CEPEC/UFG

UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS - UFG
CONSELHO DE ENSINO, PESQUISA, EXTENSAO E CULTURA - CEPEC
CAMARA SUPERIOR DE GRADUACAO - CSG

INSTRUCAO NORMATIVA N° 003/2016

A Cémara Superior de Graduacdo, do Conselho de Ensino, Pesquisa, Extensao e Cultura (Cepec), da
Universidade Federal de Goids (UFG), no uso das atribuigées facultadas pelo art. 1° da Resolugdo do
Conselho Universitdrio (Consuni) n® 22/2014, que “estabelece as competéncias das Camaras Superiores
Setoriais da UFG”, considerando o Processo n°® 23070.00659/2010-03 ¢ tendo em vista a reunido
realizada no dia 26 de setembro de 2016, torna piblica a presente Instrugdo Normativa, a qual dispoe

sobre orientagdes para elaboracdo de projetos pedagdgicos de curso (PPC):

Art. 1° Projeto Pedagdgico do Curso (PPC) € o documento norteador da acdo educativa no dmbito da
formacdo académica em nivel de graduagdo e explicita os objetivos, a organizacdo curricular, os
processos de avaliacdo e os fundamentos politicos, filoséficos e tedrico-metodoldgicos de um curso de

graduacdo.

Art. 2° O PPC deve ser elaborado pelo Nucleo Docente Estruturante (NDE) do respectivo curso e
aprovado pelas seguintes instdncias colegiadas:
[ - Conselho Diretor da unidade académica ou Colegiado da unidade académica especial responsdvel
pelo curso;
[I- Cémara Regional de Graduagdo (CRG) da Universidade Federal de Goids (UFG), da regional em
que o curso € ofertado;
Il - Camara Superior de Graduacdo (CSG) da UFG;
IV - Conselho de Ensino, Pesquisa, Extensdo e Cultura (CEPEC) da UFG.

Art. 3° O PPC deve contemplar os seguintes capitulos:
I- apresentagdo;

I1- exposicdo de motivos;
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III - objetivos (geral e especificos);
IV - principios norteadores para a formagdo profissional;
V - expectativas da formagdo do profissional;
VI - estrutura curricular;
VII- politica e gestdo de estdgio curricular obrigatério e ndo obrigatério;
VIII - trabalho de conclusdo de curso;
IX - integracdo ensino, pesquisa e extensdo;
X - sistema de avaliagdo do processo de ensino e de aprendizagem;
XI- sistema de avaliacdo do projeto de curso;
XII- politica de qualificagdo de docentes e técnico-administrativos da unidade académica ou unidade
académica especial;
XIII - requisitos legais e normativos obrigatorios;
XIV - dinamica das atividades (para os cursos na modalidade a distancia - EAD);
XV - ementas, bibliografias basicas e complementares dos componentes curriculares
XVI- referéncias;

XVII - apéndices

Art. 4° A apresentagdo do PPC deve explicitar:
I- nome do curso;
IT- unidade académica ou unidade académica especial responsavel;
III - drea de conhecimento (entre as areas definidas pela Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior — CAPES);
IV - habilitagdo ou énfase (quando houver);
V - modalidade: presencial ou a distancia;
VI - grau académico: bacharelado ou licenciatura;
VII - titulo a ser conferido: bacharel ou licenciado;
VIII - carga hordria em horas;
IX - turno de funcionamento (para curso presencial);
X - nimero de vagas anuais, por semestre de ingresso;
XI- duragdo minima, média e maxima do curso, em semestres, sendo a duragdo média a prevista no
fluxo curricular proposto no PPC;
XII- piblico alvo (para cursos EAD);
XIII - nimero do ato de integragdo da UFG no Sistema UAB - Edital ou Portaria (para cursos EAD);
XIV - niimero do ato de credenciamento da UFG pelo MEC (para cursos EAD);

XV - identificagdo dos polos onde o curso sera ofertado (para cursos EAD).



Art. 5° A exposicdo de motivos apresentada no PPC deve enunciar, de forma objetiva, o contexto
educacional e as demandas de natureza econdmica, social, cultural, politica e ambiental.

§ 1° Quando se tratar de novo curso, a exposicdo de motivos deve apresentar justificativa para sua
criagdo.

§ 2° No caso de reformulagdo curricular a exposi¢do de motivos deve apresentar avaliagdo do curriculo

em vigor e justificativa do novo PPC.

Art. 6° Os objetivos geral e especificos do PPC devem enfatizar os seguintes aspectos:
I- perfil profissional do egresso;
Il - estrutura curricular;

III - contexto educacional;

Art. 7° Os principios norteadores para a formagdo profissional, apresentados no PPC, devem contemplar
as seguintes dimensoes:
[- pratica profissional;
II- formacédo técnica;
I - formacdo ética e funcdo social do profissional;
IV - interdisciplinaridade;

V - articulagdo entre teoria e pratica.

Art. 8° Na descri¢do das expectativas em relagdo a formagdo profissional, devem ser considerados os
seguintes itens:
I- perfil do curso;

I1- perfil e habilidades do egresso.

Art. 9° A estrutura curricular proposta no PPC deve ser construida a partir dos seguintes parametros:

I- aspectos de interdisciplinaridade, articulagdo entre teoria ¢ pratica e, nos casos de cursos EAD,
mecanismos de familiarizagdo com essa modalidade;

II- contetidos curriculares que proporcionem o desenvolvimento de um perfil profissional de egresso
formado a partir de referéncias bibliograficas atualizadas e carga hordria total do curso que
ultrapasse em no maximo 10% (dez por cento, percentual sujeito & aprovagdo na Cimara Superior
de Graduagdo - CSG) a carga hordria minima prevista nas diretrizes curriculares nacionais (DCNs)
para o curso, aprovadas pelo Conselho Nacional de Educagéo e/ou Ministério da Educagdo. Caso

o curso ndo tenha DCNs aprovadas, utilizar como base a carga horaria de um curso afim.
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a) componentes curriculares de tema variado (quando houver), que serdo optativos;

b) componentes curriculares que necessitam de mais de um professor na mesma turma;

¢) componente de estagio curricular obrigatoério, com nome iniciando com a palavra
“Estagio”;

d) para os cursos presenciais, se sera utilizada a modalidade EAD, em até 20% de carga
hordria total do curso, registrando que, nesses casos, os professores vinculados ao componente
curricular devem atuar como tutores;

e) Os cursos na modalidade EAD ndo tém obrigatoriedade de ofertar componentes
curriculares de nicleo livre;

f) sugestio de fluxo curricular, definindo componentes curriculares por perfodo letivo,
inclusive optativos e de niicleo livre;

g) carga hordria relativa a atividades complementares, cuja normatizagdo acerca dos
critérios de validagdo das mencionadas atividades deve ser aprovada em regulamento préprio,
ndo integrante do PPC.

Il - matriz curricular, que especifique:

a) nome dos componentes curriculares;

b) carga hordria (tedrica e/ou pratica) de cada componente curricular;

¢) pré-requisitos ¢/ou co-requisitos (quando houver) dos componentes curriculares;

d) natureza, niicleo e unidade académica ou unidade académica especial responsavel;

e) para os cursos de licenciatura, explicitagio de como serdo ofertados os contetidos
relativos a Pratica como Componente Curricular — PCC (400h), apresentados em uma
coluna na matriz curricular, especificando os componentes curriculares ou as atividades,
com as respectivas cargas hordrias;

f) quadro resumo da carga hordria correspondente a nicleo comum, nicleo especifico
obrigatdrio, nicleo especifico optativo (quando houver) e nicleo livre.

Art. 10. A politica ¢ a gestdo do estdgio curricular obrigatdrio e ndo obrigatério, a ser especificada no
PPC, deverdo contemplar os seguintes aspectos:

I- no conceito e perfil de atuagdo, apresentar defini¢do do que € o estagio e expressar como este
contribui para a formagdo profissional do aluno e dreas de atuagdo que o curso prevé para seus
académicos;

Il - na politica de estagio curricular especificar:
a) como os estigios obrigatdrio e ndo obrigatdrio serdo desenvolvidos e a partir de que
periodo do curso os estudantes estardo aptos a realiza-los;
b) os nomes dos componentes curriculares e respectivas cargas horarias;

¢) como se dardo a coordenacdo, orientacdo e supervisio;
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IIT- contemplar as seguintes orientagdes, tanto para o estagio curricular obrigatdrio quanto para o ndo
obrigatério:

a) ser realizado apenas em instituicdes e/ou empresas devidamente conveniadas com a
UFG;

b) ter um supervisor no local de estagio;

¢) ter como orientador um professor do curso;

d) destacar a documentacdo que garante a legalidade do estagio;

IV - no que diz respeito a estdgio feito fora do pafs, explicitar que seu reconhecimento como estdgio
curricular obrigatério estard condicionado ao cumprimento dos pré-requisitos académicos e ao
atendimento das exigéncias definidas no Regulamento de Estagio do Curso.

Paragrafo tinico. O Regulamento de Estdgio, embora obrigatério, ndo integra o PPC, devendo ser

entregue diretamente a Coordenagdo Geral de Estigio da PROGRAD, no caso da Regional Goidnia, ou

na Coordenacio de Estdgio nas demais Regionais, contendo as normas de frequéncia, acompanhamento

e avaliagdo do estdgio, bem como todos os formuldrios necessarios ao seu desenvolvimento.

Art. 11. Devem ser explicitadas, no PPC, as diretrizes para o Trabalho de conclusdo de curso (TCC) e
sua respectiva carga hordria.

Pardgrafo tnico. A unidade académica ou unidade académica especial devem estabelecer em
regulamento préprio, que ndo integra o PPC, as normas para elaboragdo do TCC de seus respectivos

Cursos.

Art. 12. O PPC deve especificar as politicas de ensino, extensio e pesquisa possiveis de serem
implantadas no Ambito do curso, em consonincia com o Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI)

da UFG.

Art. 13. As concepedes e procedimentos de avaliagio dos processos de ensino-aprendizagem devem ser
apresentados no PPC de cada curso.
Pardgrafo tinico. Para cursos EAD, deve ser enfatizada a prevaléncia das atividades avaliativas

presenciais.

Art. 14. No PPC devem ser destacadas as estratégias de avaliacdo do PPC a serem utilizadas,
considerando as avaliagdes realizadas pela Comissdo Prépria de Avaliagdo — CPA, que na UFG é
denominada de Comissdo de Avaliacdo Institucional — CAVI, e as avaliagoes do MEC/INEP (Enade,

CPC e relatdrios de avaliacdo in loco).



270

Art. 15. O PPC deve atender aos requisitos legais e normativos obrigatérios, de acordo com a legislacao
federal listada ao final desse documento, integrando-a como Anexo, no que tange a:
1- Historia e Cultura Afro-brasileira, Africana e Indigena;
II - Educacdo para os Direitos Humanos;
IIT- Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista;
IV - Educag¢ido Ambiental;
V - Componente curricular de Libras (obrigatério para as licenciaturas e optativo para oS

bacharelados).

Art. 16. No que diz respeito as atividades previstas para os cursos EAD, devem ser explicitados nos

PPC, de forma clara e objetiva, os seguintes aspectos:

I- dindmica das atividades presenciais e a distdncia e formas de articulagdo com os periodos de
estudo individual do aluno com base nos materiais didaticos;

II- como serd feita a recuperacdo de estudos e se ha possibilidade de trancamentos, transferéncias e
outros aspectos relativos a permanéncia do aluno no curso;

Il - oferta na matriz curricular de um componente curricular de informatica bésica ou similar para os
alunos ingressantes no curso;

IV - definicdo de como as atividades do tutor, envolvendo as de media¢cio do processo de ensino e
aprendizagem e de apoio académico aos alunos, serdo articuladas a atividades de
acompanhamento do desempenho dos estudantes e tomada de medidas de apoio e recuperagdo
do aluno;

V - as atribui¢Ses de cada profissional envolvido com a execugdo do curso;

VI- material didatico;

VII - ferramentas de comunicagido;

VIII - carga hordria presencial e as formas de acompanhamento do aluno, a frequéncia e a duracdo dos
encontros presenciais;

IX - as formas de armazenamento/gerenciamento dos dados produzidos.

Art. 17. Os PPCs dos cursos EAD devem conter, na forma de apéndices, os seguintes documentos:
I- relagdo do corpo docente e respectiva titulagdo;
II- quadro semestral de oferta de componentes curriculares, demonstrando quantos serdo ministrados
simultaneamente e explicitando a quantidade de horas de estudo a ser dedicada a cada um deles

(modelo DED/CAPES);
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Art. 18. Todo PPC deve apresentar a lista de componentes curriculares com ementas, referéncias
bibliograficas bdsicas, com no minimo trés titulos, e complementares, com no minimo cinco titulos, de

acordo com o instrumento de avaliagdo do INEP.

Art. 19. Esta Instrugdo Normativa entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se as
disposi¢cGes em contrario.

Em 27 de setembro de 2016.

Prof. Luiz Mello de Almeida Melo
Presidente



Anexo I da Instrugdo Normativa n® 003, de 27 de setembro de 2016.

Estrutura de apresentacio da matriz curricular

MATRIZ CURRICULAR DO CURSO DE

COMPONENTH
CURRICULAR|

UNIDADE
ACADEMICA
RESPONSAVEL

PRE-
REQUISITO
(PR)

CO-
REQUISITO
(CR)

CH SEMANAL

CHTOTAL

Teérica

Pratica

NUCLEO
(Comum,
Especifico)

NATUREZA
(obrigatéria
on optativa)

CH
PCC

COMPONENTES CURRICULARES

QUADRO RESUMO DE CARGA HORARIA

CARGA HORARIA

PERCENTUAL |

NUCLEO COMUM (NC)

NUCLEOQ ESPECIFICO OBRIGATORIO (NEOB)

NUCLEO ESPECIFICO OPTATIVO (NEOP)

NUCLEO LIVRE (NL)

ATIVIDADES COMPLEMENTARES (AC)

CARGA HORARIA TOTAL (CHT)
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Anexo II da Instrugdo Normativa n® 003, de 27 de setembro de 2016.

Documentacio a ser entregue na PROGRAD, para cursos da Regional Goiéinia, ou

na Coordenacio de Graduacio, para cursos das Regionais Catalio, Goids e Jatai.

I - Para cursos novos:

coOpia impressa da resolugdo do CONSUNI de cria¢do do curso;

b. cdpia impressa da certiddo de ata do conselho diretor da unidade académica ou do
colegiado da unidade académica especial responsavel pelo curso, aprovando o PPC;

¢. coOpia impressa da certiddo de ata de cada um dos conselhos diretores de unidades
académicas ou colegiados de unidades académicas especiais que ministram componentes
curriculares que integram o curriculo de cursos novos, expressando anuéncia na oferta
da turma do componente curricular;

d. coOpia impressa da minuta de resolugdo que aprova o PPC, conforme modelo publicado na
pdgina da PROGRAD — https://prograd. ufg. br/p/7402-projeto-pedagogico-de-curso;

e. arquivo digital, em formato editavel, do PPC e da minuta de resolucio.

II - Para cursos ja existentes

a. cOpia impressa da certiddo de ata do conselho diretor da unidade académica ou do
colegiado da unidade académica especial responsdvel pelo curso, aprovando o PPC;

b. cOpia impressa da certidio de ata de cada um dos conselhos diretores de unidades
académicas ou dos colegiados de unidades académicas especiais que ministram
componentes curriculares que integram o novo curriculo do curso, expressando a
anuéncia na oferta de novos componentes curriculares, apos andlise da eventual
necessidade de atualizagdo de ementa e carga hordria;

c. copia impressa da tabela de equivaléncias entre as matrizes curriculares se for o caso;

d. cdpia impressa da minuta de resolugdo que aprova o PPC, conforme modelo publicado na
pagina da PROGRAD — https://prograd. ufg. br/p/7402-projeto-pedagogico-de-curso;

e. arquivo digital, em formato editavel, do PPC e da minuta de resolugdo.
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Anexo III da Instrugao Normativa n® 003, de 27 de setembro de 2016.

Legislaciao Federal que orienta a elaboracao do PPC

I - requisitos obrigatorios previstos no PPC:
a. Diretrizes Curriculares Nacionais para Educa¢do das Relagdes Etnico-Raciais e para o
Ensino de Histéria e Cultura Afro-Brasileira e Indigena (Lei n° 11.645, de 10/03/2008, e
Resolugdo CNE/CP n° 01, de 17/06/2004);

b. Diretrizes Nacionais para a Educa¢do em Direitos Humanos. conforme disposto no
Parecer CNE/CP n° 8, de 06/03/2012, que originou a Resolucdo CNE/CP n° 1. de
30/05/2012;

c. Prote¢do dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, conforme disposto
na Lei n°® 12.764, de 27/12/2012;

d. Componente curricular de LIBRAS (Decreto n°® 5626, de 22/12/2005);

e. Politicas de Educagdo Ambiental (Lei n® 9.795, de 27/04/1999, e Decreto n°® 4.281, de

25/06/2002).

II - Legislacio orientadora para elaboracio do PPC

a. Diretrizes Curriculares Nacionais de Curso de Graduagdo - Disponivel em
http://portal.mec.gov.br/index. php?option=com_content&id=12991:diretrizes-
curriculares-cursos-de-graduacao

b. Diretrizes Curriculares Nacionais da Educa¢do Basica - Resolugdo CNE/CEB 4/2010;

c¢. Titulagdo do corpo docente (Lei N° 9.394, de 20/12/1996, art. 66);

d. Niicleo Docente Estruturante (NDE) - Resolucdio CONAES N° 1, de 17/06/2010, Resolugdo
- CEPEC N° 1302;

e. Carga hordria minima, em horas —Resolucdo CNE/CES N° 02/2007 (Graduacdo.
Bacharelado, Presencial); Resolugio CNE/CES N° 04/2009 (Area de Satde,
Bacharelado, Presencial); Resolugdo CNE/CP N° 2 /2002 (Licenciaturas); Resolugdo
CNE/CP N° 1 /2006 (Pedagogia): Resolugcdo CNE/CP N° 1 /2011 (Letras);

f. Tempo de integralizacdo - Resolucdo CNE/CES N° 02/2007 (Graduagdo, Bacharelado.
Presencial): Resolugio CNE/CES N° 04/2009 (Area de Satide, Bacharelado, Presencial);
Resolucdo CNE/CP 2 /2002 (Licenciaturas):

g. Condicdes de acessibilidade para pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida -

Constituicdo Federal (arts. 205. 206 e 208); NBR 9050/2004, da ABNT; Lei n°® 10.098
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de 19/12/2000; Decretos n° 5.296, de 02/12/2004, n° 6.949, de 25/08/2009, n° 7.611, de
17/11/2011; e Portaria MEC n® 3.284/2003, Lei n°® 13.146, de 6 de julho de 2015;

Prevaléncia de avaliacdo presencial para EaD (Decreto n® 5.622, de 19/12/2005, art. 4°,
11, § 2%;

Informagdes académicas (Portaria Normativa MEC n° 40 de 12/12/2007, alterada pela
Portaria Normativa MEC n° 23 de 01/12/2010, de 29/12/2010);

Diretrizes Curriculares Nacionais para a Formacdo de Professores da Educacdo Bdsica,
em nivel superior, curso de licenciatura, de graduacdo plena, conforme disposto nas

Resolugdes CNE/CP 1/2002 e CNE/CP 2/2002.




ANEXOS
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ANEXO A — ARTIGO: Research studies into psychodynamics of work that were
made available via the CAPES/MEC (Brazilian ministry of education) portal between
2004 and 2014: a bibliometrics analysis
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ABSTRACT

The aim of the present study is to present the research framework for Psychodynamics of Work (PDW), made
available to the academic community during the period between 2004 and 2014, via the Coordination for the
Improvement of Higher Education Personnel (CAPES)/Brazilian Ministry of Education (MEC) Periodicals
Portal. This research study is of a descriptive nature with a bibliometric study analysis. This study was based
on a total of eighty-four articles, produced by 162 authors, most of who are of female sex, with doctorates, and
associated to different educational institutions in Brazil, in particular those from the southeastern region of the
country. Most of the publications were produced by means of academic partnerships (author and co-authors),
although a large number of these authors had only published one work. The findings also revealed that the
scientific production of PDW is still in its very early stages and numbers oscillate a great deal, even though
these articles are published in high-quality journals. This study therefore hopes to provide those interested in
the subject an approach to PDW that studies mental health from the viewpoint of organization of work.

Key-words: Research; Psychodynamics of Work; CAPES/MEC Periodicals Portal

1. INTRODUCTION

Since the 1950s, psychological issues related to work have increasingly become the object of research studies.
This area of research gathered further momentum during the 1960s, with the emergence of psychosocial studies
about the workplace and the psychology of work, the focus of which was redirected due to the impact that
certain aspects of the working environment had on health (World Health Organization, 2008).
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Changes in the area of work, especially in relation to the introduction of new technologies and management
methods, have made it easier to intensify a person’s workload, which is reflected in the way that workers now
live, become sick and eventually die. New forms of disease have emerged as a result, including; stress, physical
and mental fatigue and other signs of work-related ailments (Brazilian Ministry of Health, 2001). The following
illustrate problems related to the working environment:

Excessive concerns about achieving results and goals, based on individual
competitiveness, together with management practices that do little to encourage
healthy socio-professional relationships, results in social disorganization. From
these discussions, it was clear that there is a need for engagement, which is often
denied or because the necessary resources and conditions are not made available
for this purpose (Mendes & Araujo, 2012, p. 91).

Excessive work demands lead to early physical as well as psychological deterioration. In order to maintain their
levels of performance and productivity, workers tend to overburdens their organisms, thereby becoming more
susceptible to a variety of illnesses. Osteomuscular disturbances, injuries due to repetitive movements — RSI, as
well as psychological disturbances, are nowadays the main causes of absenteeism from work and early
retirement (Lancman & Jardim, 2004). Work either “promotes health or, on the contrary, contributes towards its
destabilization and pushes a person towards decompensation” (Dejours, 2011b, p. 164).

In this context, work has a psychological function, because it forms one of the principle cornerstones of a
person’s character, their network of meanings. Processes such as recognition, gratification, mobilizing a
person’s intelligence are all linked to the construction of a worker’s identity and subjectivity (Lancman, 2011)

Health at work and healthy working environments are some of the most valuable assets that an individual,
communities and countries can have. So, occupational health is an important strategy, not only as a way to
guarantee the health of employees, but also to make a positive contribution towards ensuring productivity,
quality products, work motivation, satisfaction at work and, thus, to the general quality of life of the individual,
of society itself (World Health Organizational, 1995).

Among the many disciplines that seek to examine the relationship that exists between health/mental illness and
work, Psychodynamics of Work, hereafter called PDW, should be highlighted. This theory has been used in
most studies that deal with psychological and subjective issues, mobilized within working relationships, the
organization of work, since these are recognized as being contributing factors in the construction of this field of
research, especially by the Christophe Dejours French School of thought (Lancman & Jardim, 2004). However,
such views are also held by other researchers, such as Bueno and Macédo (2012) and Macédo (2010).

Based on studies into real work situations, the PDW has formulated new theoretical concepts of fundamental
importance, the understanding of which relate to the psychological function of work, its relationship with the
organization of work, including: mechanisms of cooperation, individual defense strategies, work-related
collectives, visibility, appreciation, recognition, cooperation, psychological suffering, the mobilization of
intelligence (Lancman & Jardim, 2004).

It is essential that research work and experiences become more widely known. Thus, PDW researchers can use
books, journals and conferences as a means to promote their scientific studies, the last two being the methods
generally employed. At the moment, researchers tend to concentrate first on publishing their works in journals,
since this ensures that the educational material they produce is given a higher rating within the evaluation
system adopted by semsu stricto post-graduation courses accredited by CAPES. Thus, understanding the
scientific research scenario related to PDW is a way to seek the answer to the following question: what impact
has been achieved by the PDW research published over the last eleven years (2004 to 2014), by the Periodicals
Portal of the Coordination for the Improvement of Higher Education Personnel CAPES/Brazilian Ministry of
Education (MEC)!?

! CAPES/MEC Periodicals Portal - The Periodicals Portal was officially launched on November 11, 2000, at the same time
as virtual libraries were being created and when publishers began the process to digitalize their archive material. The initial
content of the Portal, included 1,419 (one thousand four hundred and nineteen) periodicals, nine databases covering all areas
of knowledge. This reference framework included: Biological Abstracts, CAB Abstracts; Compendex; Econlit; Food
Science and Technology Abstracts (FSTA); Georef, MLA International Bibliography, Sociological Abstracts; Web Of
Science (WoS) (CAPES, 2015).
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The principle aim of this study is to present an outline of PDW research that was made available to the academic
community and society in general, over a period of eleven years (2004 to 2014), via the CAPES/MEC
Periodicals Portal. This study included the following issues: to classify periodicals according to the QUALIS?
system; provide information about the authors, including: principle author, number of authors per article, the
most prolific authors, the region where they are professionally active, their professional qualifications, the
highest academic degree attained by the researchers involved and, finally, the gender of the authors.

The CAPES/MEC Periodicals Portal was chosen because it is a virtual library, which allows Brazilian teaching
and research institutions to have access to the best international scientific productions, with over thirty six
thousand titles, including their full texts, held in their archives, and with one hundred and thirty reference
databases. This Portal was created to resolve the inability of Brazilian libraries to access international scientific
data. Since it was considered too expensive to update these archives by buying periodicals on a regular basis for
each of the universities belonging to the federal educational system, the CAPES Portal was also aimed at
reducing regional differences related to access to this type of information in Brazil. This Portal is considered to
be an example of a consortium of libraries, unique in the world since it is entirely funded by the Brazilian
government. This initiative has also had the greatest impact in its particular field, covering the entire territory of
Brazil (CAPES/MEC Periodicals Portal, 2014).

The present research study is justified, firstly, because of the fact that the PDW consists of an approach that is
still being constructed. It is the only one of its kind in the country that studies mental health at the workplace in
this way. Secondly, because by mapping the scientific material required, taking into account the number of
studies that have been produced about PDW, their authors, teaching institutions, which ones are associated with
the researchers, the quality of these works, would thereby give the academic community and other interested
parties, an up-to-date view on the subject, broadening their horizons for further PDW bibliometric studies, as
well as for the Dejours method itself.

In addition, only one other work based on a bibliometric PDW analysis, and written by Oleto, Melo and Lopes
(2013), has so far been identified in Brazil. However, several other research studies can be found in other areas
of knowledge, such as Administration (Machado & Garcia, 2014; Mendes-da-Silva, Onusic & Giglio, 2013;
Ferreira et al. 2013), Accounting (Suzart, 2014; Ribeiro, 2014a; Ribeiro, 2014b);, Psychology (Barros &
Honorio, 2012; Cardoso et. al 2012; Steil et. al 2014; Frenzel & Bardagi, 2014; Oleto, Melo & Lopes, 2013);
Nursing (Viera & Sanna, 2013; Gongalves, Lemos & Tocantins, 2014; Farias & Silva, 2013); and Medicine
(Jerez-Roig et. al 2014). This fact brings further originality to the current study.

2. WORK PSYCHODYNAMICS AND BIBLIOMETRIC RESEARCH RELATED TO THIS THEME
The PDW is a scientific approach developed in France during the 1980s, by Christophe Dejours, a French
doctor, qualified in Psychoanalysis and Psychosomatic Medicine, who was director of the Laboratory of
Psychology of Work & Action in Paris. His approach presented a contemporary understanding of the
subjectivity of work, because it introduced a new viewpoint about the science of work, by proposing the creation
of areas of discussion where employees could have their views heard, express their feelings, as well as the
antagonisms that occur in the context of their work and which are the main cause of their pleasure and suffering
in the workplace (Dejours, 1992).

As the research study developed, so its relationship with other areas of knowledge advanced, revealing a world
rich in experiences, new concepts were produced or included to promote greater understanding about the world
of work, including: defence mechanisms, collective defence strategies, creative suffering, pathogenic suffering,
specified work, real work, public space, the meaning of work, pleasure, sublimation, symbolic resonance,
alienation, - mental, social and cultural -, identity, judgment, recognition — of usefulness, esthetics (Uchida,
2007).

During the research process undertaken to identify bibliometirc studies related to PDW which have been
published in scientific journals, one of the articles that emerged was written by Oleto, Melo and Lopes and
published in 2013. These authors carried out research to construct the identity, analysis of scientific works
published in the field of Administration, involving studies related to the theme of pleasure and pain in the

2 QUALIS is a set of procedures used by CAPES to stratify the quality of intellectual works produced by post-graduate
programs. The periodicals are classified according to areas being evaluated and are up-dated annually. These vehicles are
rated according to quality — Al, being the highest ranking; A2 ; B1; B2; B3; B4; BS; C — equals a zero rating (CAPES,
2015).
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workplace. These articles are found on the CD-ROMS of the National Meeting of the Association of Post-
graduates for the period of 2000 to 2010. The variables analyzed were as follows: scientific content, most-cited
authors and conclusions reached in respect of studies analyzed.  Of the 7,966 (seven thousand nine hundred
and sixty) articles analyzed, twenty-six of these were related to pleasure and suffering at work. The vast
majority of these studies were produced during the period of 2006, 2007 and 2009. Christophe Dejours was the
author most often cited as a reference in the works analyzed. The scientific content of these articles showed that
feelings of pleasure and suffering at work are related to a series of hybrid factors which, depending on the
subjectivity of each one, can produce pathogenic effects.

Although it does not come under the heading of bibliometrics, another study, of a descriptive character and
related to PDW, was carried out by Barros and Honorio (2012). These authors carried out a survey on the
scientific output in Brazil about experiences of pleasure and suffering at work, based on articles published by
the principle journals in the country, between 1999/2011. Fifty articles were analyzed, forty-seven of which
were published by the Meetings of the National Association of Post Graduate Studies and Research in
Administration — ENANPAD, two by the National Meeting of Human Resources and Labor Relations (Econtro
National de Pessoas e Relagoes de Trabalho) and one that was published in the Revista de Administracao de
Empresas (Magazine of Business Relationships).  From this, it was possible to see that very few scientific
papers related to pleasure and suffering in the workplace had been published within the field of administration,
and that these numbers varied a good deal. Most of these articles (fifteen) were written in 2009. There was an
increase in the number of articles published between 2006 and 2009. However, in the following year (2010),
there was a drop of 60% in the number of articles published about pleasure and pain at work. Most of this
academic work was produced in the southeastern and southern regions of the country. The survey also showed
that there was a balance between articles produced by those working both in the public and the private sectors.

Another study within the field of scientific work involving PDW in Brazil was undertaken by Mendes and
Morrone (2012). These authors based their research on the period between 1998 and 2007 and, as their source
of references, analyzed the following: doctorate theses, master’s degree dissertations available via the CAPES
dissertation and theses databank, articles from journals available via the Scientific Electronic On-line Library.
The aim of their study was to show the advances that had been made by PDW in Brazil, by describing the
theoretical trajectory and research undertaken during that period.  The analysis of source material makes it
possible to see that Brazilian researchers have helped to advance PDW in Brazil; these researchers went beyond
the established knowledge of the time, investigating singular issues; their studies encompassing a variety of
professions, concentrated mainly in the area of health; the different ways that suffering in the workplace has
been given new meaning or has been confronted in daily working life, how these issues have been explored.
Thus, Brazil continues to make a significant contribution to this field, by strengthening existing knowledge,
offering new concepts, introducing new challenges.

3. METHOD

3.1 Research Framework

The current research study is of a descriptive nature, since it seeks to clarify national PDW research frameworks
and/or clinical psychodynamics in the workplace, as idealized by the French professor Cristophe Dejours. For
this, a survey was conducted on articles made available to research centers in Brazil and worldwide, as well as
to other interested parties, via the CAPES/MEC Periodicals Portal, during the period between 2004 and 2014.

This framework is supported by the teaching of Gil (2011, p.28), who states that “the main objective” of
descriptive research “is to describe the characteristics of a certain segment of the population or phenomenon or
even to establish relationships between variables”. In the case of the present research study, it was decided to
study only those articles published in the Portuguese language.

This research also serves as a bibliometric analysis. Bibliometrics is a tool that is based on statistical analysis,
the objective of which is to make a survey, to produce different treatment indicators, information management,
and knowledge. One of the concepts most often used in relation to this tool is the one proposed by Pritchard
(1969), for whom Bibliometirc refers to every study that attempts to quantify the processes of written
communication. Thus, Bibliomtrics can be understood as a quantitative and statistical technique used to
measure production indicators, the dissemination of scientific knowledge. This method enables indicators to be
constructed that can form the basis of an evaluation of the production of a certain theme, making it possible to
carry out a quantitative analysis of the most relevant publications (Guedes & Borschiver, 2005; Tague-Sutcliffe,
1992).
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3.2 Data collection procedures

In order to conduct a survey of scientific articles on the subject of PDW, available via the CAPES/MEC
Periodicals Portal, the following key-words were used: “Psychodynamics of Work™; Clinical Psychodynamics™
and “Psychodynamic Analyses of Work”. Once these key-words had been used, only scientific articles
published between 2004 and 2014 were selected for research.

A total of 132 scientific articles were selected for the purpose of this survey. After reading the titles and
abstracts, it was clear that this selection would have to be further narrowed down, since the results obtained via
the Portal, included articles that contained the keywords used, but which were not relevant to the theme of this
research study. Thus, a total of sixty articles were discarded which included the word psychodynamic; however,
this referred to other situations unrelated to psychodynamics of work as applied to the organization of work and
the mental health of workers.

Once the original list of articles had been amended, it was decided to use two further keywords related to PDW:
“Work Recognition” and “Experiencing Pain and Suffering”, issues widely covered in the works by Dejours
(1993), (2011a), (2011b) (2011c¢). Thus, a final number of eighty-four articles, written in Portuguese, were
selected for the period in question, from the existing articles on PDW available via the CAPES/MEC Periodicals
Portal.

3.3 Data analysis procedures

The next stage of the research was to organize and analyze these articles, so as to establish their main
characteristics, already mentioned in the introductory section and hereby reaffirmed. These are as follows: total
number of articles published; number of articles published over the eleven-year period surveyed, the names of
the journals which published these articles; number of articles published per journal; present classification of
journals contained in the QUALIS system; names of the authors, including: principal author, number of authors
per article, the most prolific researchers, region where these authors are professionally active, their academic
qualifications, authors who have produced the greatest number of works and, finally, the gender of the authors
of the articles concerned.

Information about the authors of the articles was checked by means of their individual curriculums registered by
the Lattes Platform information system, for the period between December 2014 and January 2015. Most of
these curriculums had been up-dated at the time this survey was carried out.

The PAS Statistics 18 software, more commonly known as PASW, was used to analyze the data, which had
originally been organized on a spread sheet. This software made it possible to use a descriptive statistics for the
data, so that the characteristics of each publication, their authors and selected articles could be examined.
Furthermore, in order to complete the analysis, the Word Cloud technique was used, thereby making it possible
to identify which words appeared more frequently in relation to the theme of the articles available via the Portal
during the period of research.

Since this is a descriptive research study, of a bibliometric nature, the main purpose of which is to present an
outline of PDW research in Brazil, available to interested parties via the CAPES/MEC Portal, this analysis
established the frequency, the number of articles published, in percentages, by cross-tabulating the different
characteristics of these publications.

4. FINDINGS
4.1 Articles researched: theme and profile
Figure 1 shows the Word Cloud that was created based on the words that appear more frequently in the
titles of the articles analyzed in this study. This was obtained using online tagul software.
Figure 1
Table 1 was prepared to enable an analysis and better understanding to be made of the research findings.
Table 1
It may be observed that *work’ was the word most frequently used in the titles of the articles analyzed. This was

followed by the words: health, psychodynamics, suffering, the worker and suffering, which were also repeated a
significant number of times.
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With regards to the annual distribution of the number of articles published on the subject of PDW during the last
eleven years (2004 to 2014), via the CAPES/MEC Periodicals Portal, it was noted that: a total of eight-four
articles were published during the period analyzed, averaging 7,63 articles per year.

Table 2

It may be observed that during the period between 2008 and 2012, the number of articles published was higher
in relation to other years. It may also be seen that researchers showed an increased interest in the subject of
PDW between 2008 (five articles) and 2009 (seventeen articles). Furthermore, it should be noted that the
greatest number of articles (eighteen) was published in 2011. Compared to 2011, a fifty per cent reduction was
noted in the number of articles published in 2012. Fewer articles were published in 2014 than in 2005. This
shows that, during the period examined, the number of articles published on the subject of PDW varied a great
deal.

Another aspect analyzed, was the number of articles published in journals which took into account the
stratification of quality established by the QUALIS ranking system. The evaluation procedure was undertaken
based on the quality of the information dissemination vehicles used, that is to say, scientific journals (Brazil,
2015). Most of the publications were ranked as Stratum A2 (twenty-eight articles), followed by B1 (twenty-
three) and B2 (twenty). Of the total of eighty four published articles, only two were printed in journals which
had a higher ranking, Al. It should also be said that three published articles ranked at stratum B3, and three at
B4. Even with a zero rating, several authors sent their research work to journals that had no indexing (N/T).

The survey showed that 2009 and 2011 were the only years when the dissemination of PDW research studies
achieved the highest ranking, Al, under the QUALIS system. Publications were ranked at stratum A2 for every
year analyzed, from 2004 to 2014, with the highest numbers occurring in 2006, 2009, 2010, 2011 and 2012. The
dissemination of publications ranked as stratum B1, occurred mainly between 2006 and 2012, with the
exception of 2008, and the greatest number of articles were produced in 2011. During the period analyzed, the
years between 2004 and 2009 were notable for having the greatest number of articles published in journals
ranked at stratum B2. With regards to ranking B3, articles were only disseminated during two years: 2009 and
2011, and the authors only published their work in the two years of 2009 and 2011. Publications were ranked as
B4 in 2010 and 2011. Even with a zero rating, five works were published in 2009, 2012 and 2013 in journals
ranked as N/I according to the QUALIS system. In summary, most of these research papers were published in
2009 (seventeen articles) and 2011 (eighteen articles).

Table 3 shows the number of articles per journal that were published during the period being analyzed (2004 to
2014). The total of eighty four articles included in this research, were published in forty journals, which gives
an average of 2.10 articles per journal.

Table 3

The journals that published the greatest number of articles, based on the theme of PDW, were as follows:
Ciéncia e Saude Coletiva (Collective Health & Science), Produgfio (Production), Psychology: Ciéncia e
Profissfio (Science & Profession); Psicologia & Sociedade (Psychology & Society); Revista Aletheia e Revista
de Administragiio Contemporanea (RAC) (the Aletheia and Contemporary Administration magazines). Together
these represent 38% of the total number of publications. The remaining journals - Interface: Comunicagio Satude
Educagéo (Interface — Communication Health Education); Psicologia em Estudo (The Study of Psychology);
Revista da Escola de Enfermagem da USP (The Magazine of the University of Sfo Paulo School of Nursing);
Trabalho, Educagio e Saude (Work, Education & Health) — all helped to disseminate, promote and improve the
subject matter.

Data obtained indicated that most of the articles published (82.52 %) were produced in partnerships formed
between the researchers. Forty-two articles were produced by a team of two authors — representing half of all
the publications reviewed — fifteen were written by teams of three authors; ten articles were prepared by a
quartet of authors; and four articles were produced by a quintet of authors.

With regards to the profile of the authors concerned, the majority of the researchers consisted of teachers
(79.01%), who are based mainly in the southeastern region (35.80%) and southern (19.75%) regions of the
country. The northeastern region came in fourth place with 6.79%. It should be mentioned that the Northern
region was represented by 1.85% of teacher researchers whose articles had been published via the CAPES/MRC
Periodicals Portal as analyzed.
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Figure 2 shows the teaching institutions which maintain institutional links with the principal PDW authors.
Figure 2

With regards to the institutions to which each author is affiliated, this was considered to be the institution
registered in their Lattes curriculums, which were consulted during the period between December 2014 and
January 2015. It should be said that it was not possible to locate the teaching institution for 22% of the authors
who had published articles about PDW, because they had failed to register their curriculums.

Among these institutions, the ones with the highest representation of authors include: The Osvaldo Cruz
Foundation (FIOCRUZ), with 10%; followed by the University of Sdo Paulo (USP), with 8 %; the University of
Brasilia (UnB) came in third place with 5%. The State University of Londrina (UEL) also came high on the list
with 4% of all the authors who had published works in this field Each of the following represented 3% of the
authors: the Fluminense Federal University (UFF) and the Federal University of the State of Paraiba (UFPB).

Female authors were more numerous than male authors in every region of Brazil; of the total of 162 authors
involved in this survey, 126 are women, who represent 77.8% of the total number of authors. The Southeast
(32.7%) and southern region (21%) produced the highest number of female authors. The Central-west region
had the third highest number of female authors. As regards male authors, there were none representing the
northern region of Brazil. The largest number of researchers came from the southeastern region of the country.

Table 4 includes the names of the most prolific PDW researchers during the period surveyed.
Table 4

The list of the most prolific authors totaled nineteen authors. Ana Magnolia Bezerra Mendes was the author
with the largest number of publications, a total of eight. She is followed by Selma Lacman with six published
articles; Alvaro Roberto Crespo Merlo had five publications; Milton Athayde and Julia Trevisan Martins had
four publications each. They are followed by Sarita Brazio Vieira, Maria Lucia do Carmo Cruz Robazzi and
Laerte Idal Sznelwar, each one with three articles. The remaining authors who are part of the most productive
group, composed of eleven people, had each published two articles. It should be mentioned that most of the
authors (71.29) had published only one article.

4.2 Profile of the authors with the highest academic levels
Table 5 shows how the articles published during the period of research were distributed, taking into account the
higher educational background of leader authors.

Table 5

Most of the authors with the highest academic levels (69.0%) have Ph.D. post-graduate courses, stricto senso
masters degree, since 36.2% of them had already completed at least one post-graduate internship. They are
followed by authors holding master’s degrees (29, 8%). It was noted that there was only one author with a
degree, which makes it possible to infer that PDW scientific production is concentrated in master’s and
doctorate degree programs.

The most prominent author in terms of number of publications, as the leader author on the list, was Julia
Trevisan Martins, with four articles. Laerte Idal Sznelwar was second on the list, with three publications. They
were followed by Ana Magnolia Bezerra Mendes, Edil Ferreira da Silva and Marcelo Augusto Finazzi Santos,
with two publications each. The top PDW researchers worked in partnerships, since the authors of 84.52% of
the articles only came top of the list on one occasion.

With regards the analysis made of articles by gender, for journals qualified under the QUALIS system, it was
shown that there was a vast predominance of female writers as opposed to male writers, in stratas Al, A2, B1,
B4 and those not indexed (N/T) under the QUALIS ranking system. Male writers had a higher output in stratas
B2 and B3; however, the number of articles produced is irrelevant, since the male writers in B2 published
eleven articles as opposed to nine by the female writers, and in B3 published two articles while the female
writers only produced one.

In the case of the analysis of the distribution of articles in the QUALIS ranking system, based on the authors
with the highest standards of degrees, our findings show that 69.05% of these authors have a Ph.D, while
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29.76% have a master’s degree. Evaluating the production of those holding doctorates, according to the
QUALIS ranking system, our findings show that the following rankings represent the majority of authors: A2,
(21.43%), B1 (17.86%) and B2 (16,66%). Those holding a master’s degree with the highest number of articles
were classified according to the following rankings: A2 (11.90%), B1 (8.33%) and B2 (7.14%). This
comparison between production distribution and doctorate and master’s degrees shows that a higher number of
articles were produced by the first in relation to the second. The similarities in the production sequence are also
worth noting, where both those with doctorates and master’s degrees, seek to publish their articles in journals
which have the highest rankings. Finally, the only two articles about PDW included in the Al ranking were
written by authors holding Ph.D.s

5. DISCUSSION ON FINDINGS OBTAINED

These finding show, as can seen by the Word Cloud, the consistency that exists between these research studies
and the objectives of PDW: to investigate the relationship between work and mental health. Research on this
theme goes beyond merely understanding the damaging effects that work can have on health. They also
examine the favorable effects that work can have on health. The aim was to better understand how “the same
type of work, depending on how it is organized, can become a force of destruction, or on the contrary, can build
health” (Dejours, 2007, p. 16).

When examining the number of articles published per year, it was clear to see that these numbers oscillate a
great deal. These figures could be explained by the level of interest shown by researchers in investigating the
subject of PDW, or even by the way their scientific production is directed. Merlo and Mendes (2009) carried
out an exploratory study to examine the use of psychodynamics of work when approached as a theoretical
methodology of research and action. Basing their studies on the period between 1996 and 2009, they identified
seventy-nine articles available on the database of the Scientific Electronic Library Online - Scielo Brazil — and
the Electronic Periodicals on Psychology (Periddicos Eletrénicos em Psicologia) — PePSIC, which means that
an average of 5.28 articles were published per annum. The current research study, although using a different
data base source, also referred to the same data bases used by Merlo and Mendes (2009), which established that
7.64 articles were published per year. This makes it possible to infer that there has been a slight increase in the
number of articles being produced, when comparing both periods.

When analyzing the volume of articles published per year and via QUALIS/CAPES, it was seen that the articles
available via the CAPES/MEC Periodicals Portals, achieved a good ranking within the system, since twenty-
eight articles (33%) are classified in journals ranked as A2; twenty-three (27%) as B1 and twenty (24%) as B2.
That is to say, 84% of the articles dealing with PDW were published in journals which had a high ranking. It is
important to note that the number of high-quality scientific articles published during the period analyzed, can be
considered to be very low, since over a period of eleven years only two articles were published in journals
ranked at Al. It can also be seen that the number of scientific articles available to researchers via the
CAPES/MRC Periodicals Portal, which are classified on the lower rankings of the QUALIS system (B4, B5 and
Not Indexed or N/T) represents 10% of the total number. Just to give one example of this, it should be underlined
that, in eleven years, not one article available via the Portal was ranked as a BS.

The findings obtained in relation to the number of articles published, per journal, show that several different
types of journals have published PDW research material over the last eleven years, which indicate that this
subject is of a multi-disciplinary nature. Our analysis shows that the subject matter is being researched by
professionals representing different fields, such as: psychology, medicine, occupational therapy, nursing and
obstetrics, administrations and others.

When considering the findings related to articles published by several authors, it was clear that most of the
researchers had only published one article on the subject. One of the reasons for single publications is that
clinical-researchers, when carrying out their work sessions, as proposed by Dejours, need to mobilize their own
subjectivity. Not everyone feels comfortable when undertaking clinical work, because they can become affected
emotionally in some way. Molinier explains that “emotion is at the basis of a clinical attitude. [...] Not
everyone likes this sort of work, or, not being familiar with clinical work, decide not to practice. Another
probable explanation is that the leader authors are associated with a stricto sensu post-graduate course and,
having concluded their research work, have decided to undertake research in other areas, or have simply
abandoned their PDW research studies.

Bueno and Macédo (2012) undertook a survey into the subject of theses, based on data available from the

National Association of Research and Post-Graduate Studies in Psychology (ANPEPP), at the University of
Brasilia — UnB, and concluded that there were twenty-eight PDW and Clinical Work researchers in Brazil,
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eleven from the Federal District of Brasilia, five each from the States of Goias and Rio Grande do Sul, three
from the State of Sao Paulo, and one each from the following states: Santa Catarina, Maranhfio, Amazonas and
Minas Gerais. The findings of our current research study show that the numbers are much higher, since we
found 162 researchers who had produced articles related to PDW, although most of these had only published
one article on the subject during the period in question.

With regards to the background of the researchers, as regards teaching and regional insertion, it was seen that
most are active in the field of teaching and are associated with teaching institutions located in the southeast
region of the country. The findings of Barros and Honorio (2012), in an evaluation they undertook in relation to
the scientific production on the subject of “experiences of pleasure and suffering at work™, during the period
between 1999/2011, confirm the same ranking of academic production according to region: lst place: the
southeast, 2nd place: the south, 3% place: the central-west, 4% place: the northeast, and 5% place: north.

It is also interesting to note that 20.99% of these authors are not involved in teaching activities. One possible
reason for this is that the authors are association with a stricto sensu post-graduate course, but involving areas
linked directly or indirectly with the mental health of the worker. In other words, these authors decided to
pursue the theme, have considered a line of research that involves the subject of a course they may take in the
future, but have continued their professional activities outside teaching.

With regards to the findings related to authors by teaching institution, the leaders were FIOCRUZ, the
University of S3o Paulo -USP, the University of Brasilia - UnB and the State University of Londrina - UEL. In
the survey undertaken by Barros e Honorio (2012), about academic production related to pleasure and suffering
in the workplace according to institution (1999/2011), the authors identified the UnB as the institution with the
second largest number of publications (90.9%). According to our own survey, the UnB is placed third. At the
moment, several research projects are being undertaken in Brazil using PDW as their basis. The
Psychodynamic and Clinic of Work Laboratory, at the University of Brasilia (LPTC), is a pioneer in several
studies, in this line of research, “with emphasis on the high volume of material produced that is used to analyze
their data, adapted from the original method created by Dejours” (Louzada & Oliveira, 2013, p. 31). Even so,
the highest number of publications was found to be in the southeastern and southern regions of Brazil.

With regards to the characteristics of the researchers by region and by gender, it was established that most
scientific material published via the CAPES/MEC Periodicals Portal was written by women, who are associated
with teaching institutions located in the southeastern and southern regions of Brazil, respectively. These
findings fully corroborate those established by Mendes and Marrone (2012). PDW is a discipline in the area of
psychology. Most of these authors most probably are qualified in this area. According to the Federal Council of
Psychology (2013), the majority of those working in the field of Psychology in Brazil are women (89%), or nine
in every ten professionals. Research carried out by the Center for Strategic Management and Studies in
Science, Technology & Innovation (CGEE) (2010, p.41), showed that “since 2004, Brazilian women now
represent the majority of qualified PhD’s in Brazil, making up 51% of the total, which percentage is being
maintained”.

Findings related to the number of articles published by leader authors according to the standards of their
degrees, showed that the majority had PhD’s and were therefore qualified to undertake high-quality research.
According to the CGEE (2010, p. 28), “the number of qualified Ph.D’s in Brazil grew 278% between 1996 and
2008, which equals an average rate of growth of 11.9% per year”. This information effectively confirms the
reason why most of these authors hold a Ph.D.

With respect to the number of articles published per author, for leader authors, it was clear that of the nineteen
most prolific authors, five were leader authors. Of these, four had published their works as sole authors, while
Ana Magnolia Bezerra Mendes had published eight studies, six of which were produced in conjunction with a
colleague. It may be said that co-authorships are a positive step, since these enable the authors to provide wider
opinions on the subject. In this respect, Lopes and Costa (2012) carried out a study on co-authored bibliographic
production in the area of education. They recorded production according to the following categories: works by
one author and by co-authorships. In conclusion, they considered collaborative scientific work to be productive,
provided that special attention was given to exactness, in relation to the educational nature of co-authorships.

6. FINAL CONSIDERATIONS

The overall aim of this study was to present an overview of PDW research available to the academic community
and society in general via the CAPES/MEC Periodical Portal system. For this, a survey was undertaken of
articles related to PDW, written in Portuguese, which were available via this Portal for the period between 2004

48| 54

285



Business and Management Review ISSN: 2047 - 0398
Available online at: htto://www businessjournalz.org/bms SPECIAL HEALTH IssUE BrRAzIL— 1] 4|N|11] May | 2015

and 2014. During this period, eighty-four articles were researched, which equals 7.64 articles per year, making
an average of 2.10 articles per journal. This implies that the number of articles is show to be low, which
confirms the findings of research on pleasure and suffering in the workplace, an issue covered by PDW, carried
out by Barros and Honorio (2012). The journals that published most of the articles on this subject matter were:
Ciéncia & Saude Coletiva, Produgfo; Psicologia: Ciéncia e Profiss#o.

Considering the reach that the Portal has in providing access to this type of information, it should be said that a
great number of people interested in the subject made little use of their publications, which are available in
Portuguese, even though these articles are of good to excellent quality, in accordance with their ranking in the
QUALIS system. Even though relevant publications, which had a good ranking, were available over this period
of eleven years, the number of articles that are published on this subject needs to be increased, especially in
stratum Al, since only two articles were found with this ranking during the whole period analyzed.

Since most of these authors have reached the top of their qualification standards (Ph.D.), it was expected that a
greater number of high-quality publications would be found during the course of this survey, even though
research has shown that most of the articles consulted were published in journals ranked as A2, Bl and B2,
which are also of excellent quality. The fact that these magazines took an average of two years to publish an
article might well be one of the reasons that can explain the number of articles published (Serra, Fiates &
Ferreira, 2008).

The findings of the current research in relation to the number of articles published per year, show that the
highest number of articles were published mainly between 2009 and 2011. If we disregard the latter, it may be
observed that the highest numbers of publications per year are similar to the findings reaching by Oleto, Melo
and Lopes (2013), who stated that 2009 was the year that had the most significant number of articles published,
as recorded in the annals of the Meetings of the National Association of Post-graduate Studies in Administration
in respect of PDW — pleasure and suffering at work. These authors also highlighted 2006 and 2007 as being
notable for the number of articles published on the subject, a fact that was also noted in the current research
study.

Following this same line of reasoning, the current survey corroborates in part the findings of Barros and
Honoério (2012), who state that, during the period between 2006 and 2009, there was an increase in the number
of publications on the subject of pleasure and suffering at work. It should be added that this study researched
the subject of PDW in general terms, and did not deal solely with the issue of pleasure and suffering in the
workplace. A variance in the findings of both studies involves the number of articles published in 2011, the
highest number in this survey, with eighteen articles, a year that was not considered to be representative
according to the study carried out by Barros and Hondrio (2012). An interesting fact is that, for both research
studies, a significant drop was seen in the number of articles published between 2009 and 2010.

When comparing the findings of the current research with those cited in the theoretical references (Oleto, Melo
& Lopes, 2013; Barros & Honorio; Mendes & Morrone, 2012), it can be seen that at the moment most of the
research into PDW is carried out by researchers located in the southern and southeastern regions of Brazil,
followed in number by the central-west region of the country.

With regards to the background of the authors themselves, it was observed that the majority were women with
Ph.Ds. Among the most prolific authors are Ana Magndlia Bezerra Mendes, Selma Lancman and Alvaro
Roberto Crespo Merlo, in that order. Our findings showed that research into PDW is undertaken mainly by
academic partnerships and that a large number of authors had only published a single work during the eleven
year period surveyed.

The current research study has provided important additional details about the distribution of articles based on
the approach outlined by Dejours, with information by year and by journals classified according to the QUALIS
ranking system. By mapping the main editorial vehicles that had published these articles, it was possible to
reveal the level of participation of Brazilian authors in adopting the PDW methodology, showing who the
leading Brazilian researchers involved in this subject are and where they are located, a matter not normally
covered in the bibliometric studies cited in this area of research. Thus, the current study has helped to further
develop the subject when compared to other studies in the area, due to the wide-ranging variables analyzed
which, until now, have not been investigated from this same perspective.

Taking into account the aims of this descriptive article, statistical inference tests were not employed in this
survey. That being the case, it is suggested that future research could include statistical tests, so as to correlate
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if publications can be affected by the individual characteristics of the authors, by region, educational
qualifications, gender and the average number of articles published. These suggestions could be implemented
by using a regression analysis and by applying a comparison test of averages.
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Figure 1 — Cloud of Words
Source: Prepared by the authors.
Words Quantidade
Work 68
Health 25
Psychodynamics 17
Suffering 16
Worker, Pleasure 10
Nursing
Process, Mental 7
Profissionals, Activities, Relationships
Therapy, Intensive, Sense, Organization, Life, Production, Subjectivity, Unit, Study,
Tllness 4

Table 1: Number of times the word appears in the titles of the articles analyzed.
Source: Prepared by the authors.
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Year Frequency % % Accumulated
2004 6 7,14 7,14
2005 1 1,19 8,33
2006 6 7,14 15,48
2007 & 8,33 23,81
2008 5 5.95 29,76
2009 17 20,24 50,00
2010 9 10,71 60,71
2011 18 21,43 82,14
2012 10,71 92,86
2013 4 4,76 97,62
2014 2 2,38 100,00
Total 84 100,00
Table 2: Articles published per year.
Source: Prepared by the authors.

Journals Frequency % % Accumulated
Ciéncia & Saude Coletiva 10 11,90 11,90
Produgfo, Psicologia: Ciéncia e Profissdo 11,90 23,81
Psicologia & Sociedade, Revista Aletheia, Revista de 14,28 38,10
Administragdo Contemporanea — RAC
Interface: Comunicagio Saude Educagio, Psicologia em Estudo, 3 14,28 52,38
Revista da Escola de Enfermagem da USP, Trabalho, Educagéo e
Saude
Other journals* 40 47,62 100,00
Total 84 100,00

Table 3: Articles published in journals

290

Obs: *Consisting of twenty-seven journals the frequency of which was equal to or less than two publications.

Source: Prepared by the authors.
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Figure 2: Percentage of authors by teaching institution.
Source: Prepared by the authors.
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Authors Area of qualification Quant. | Percentage
Carla Sabrina Xavier Antloga Psychology 2 0,99%
Denise Alvarez Visual ProgrammingProgramagéo Visual 2 0,99%
Edil Ferreira Da Silva Psychology 2 0,99%
Jose Henrique De Faria Economic Sciences 2 0,99%
José Roberto Montes Heloani Law 2 0,99%
Jussara Cruz De Brito Industrial Design 2 0,99%
Marcelo Augusto Finazzi Santos Administration 2 0,99%
Marcelo Figueiredo Accounting = 0,99%
Marcus Vinicius Soares Siqueira Business Administration 2 0,99%
Maria Cristina Cescatto Bobroff Nursing & Obsterics 2 0,99%
Seiji Uchida Psychology 2 0,99%
Laerte Idal Sznelwar Medicine 3 1,49%
Maria Lucia do Carmo Cruz Robazzi Nursing & Obstetrics 3 1,49%
Sarita Brazdo Vieira Psychology 3 1,49%
Julia Trevisan Martins Nursing & Obstetrics 4 1,98%
Niltor: Athayde g;,ag}igfggf Bacheor’s Degree in § .
Alvaro Roberto Crespo Merlo Medicine 5 2,48%
Selma Lancman Occupational Therapy 6 2,97%
Ana Magnolia Bezerra Mendes Psychology 8 3,96%
Other authors with one publication each 144 71,29%
Total 202 100,00%
Table 4: Most prolific authors

Source: Prepared by the authors.

Degree Frequency % % Accumulated
Post-doctorate 21 25,0 25,0
Doctorate 37 44.0 69,0
Masters 25 29.8 98.8
Graduate 1 1.2 100,0

Total 84 100,0

Table 5: Articles published according to the highest academic qualifications held by the principal

authors.
Source: Prepared by the authors.
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ANEXO B — Carta-convite

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTO SENSU e
DOUTORADO EM PSICOLOGIA -
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-
GRADUAGAO PS
_ DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA ﬁ
NUCLEO DE ESTUDOS PSICOSSOCIOLOGICOS

Goiania, de de 20

Prezado(a) Senhor(a),

Apresento o projeto de pesquisa “O TRABALHO E A SAUDE MENTAL DOS
SERVIDORES DE UMA IFES, USUARIOS DO PROGRAMA SAUDAVELMENTE:
UMA ANALISE PSICODINAMICA”, de autoria de Lila de Fatima de Carvalho
Ramos, servidora publica federal, orientada pela Prof.2 Dr® Katia Barbosa Macédo,
com o objetivo de convidar HELCIA DANIEL SILVA para participar da referida
pesquisa como campo de pesquisa. O referido projeto esta cadastrado na Pontificia
Universidade Catdlica de Goias, onde sou professora e pesquisadora ha dezoito
anos.

Caso haja aceitagdo do convite, &€ importante comentar que se espera que
a PUC GOIAS forneca informagdes acerca dos dados de seus profissionais,
gestores da educacdo superior, para compormos a amostra a ser entrevistada.

E importante salientar, ainda, que os resultados serdo apresentados em
primeira versdo para as organizagdes participantes, que terdo seus nomes
divulgado apenas se houver autorizagdo expressa para tal, e que serdo
resguardados todos os principios éticos na relagdo entre equipe de pesquisadores
€ organizacao pesquisada.

Aguardando um pronunciamento de sua parte, antecipo agradecimentos.

Atenciosamente,

Lila de F. C. Ramos e Prof.2 Dr2 Katia B. Macédo
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ANEXO C — Termo de consentimento e livre esclarecimento

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS =
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA ¥
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTO SENSU i
~ DOUTORADO EM PSICOLOGIA i il
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUAGAO
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA PS

< =

Rt NUCLEO DE ESTUDOS PSICOSSOCIOLOGICOS
PUC coiis
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar, como voluntario(a), do Projeto de
Pesquisa sob o titulo “O TRABALHO E A SAUDE MENTAL DOS SERVIDORES DE
UMA IFES, USUARIOS DO PROGRAMA SAUDAVELMENTE: UMA ANALISE
PSICODINAMICA”. Meu nome é Lila de Fatima de Carvalho Ramos, sou a
pesquisadora responsavel, doutoranda em Psicologia. Apds receber os
esclarecimentos e as informacgdes a seguir, no caso de aceitar fazer parte do estudo,
este documento devera ser assinado em duas vias, sendo a primeira de guarda e
confidencialidade da Pesquisadora responsavel e a segunda ficara sob sua
responsabilidade para quaisquer fins. Em caso de recusa, vocé ndo sera
penalizado(a) de forma alguma. Em caso de duvida sobre a pesquisa, vocé podera
entrar em contato com a pesquisadora responsavel, Lila de Fatima de Carvalho
Ramos, ou com a orientadora da pesquisa, Professora Dr.2 Katia Barbosa Macédo,
nos telefones: (62)3209-6243/(62)8111-0106, ou pelo e-mail lila-ramos@uol.com.br,
podendo, inclusive, telefonar a cobrar. Em caso de duvida sobre a ética aplicada a
pesquisa, vocé podera entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da
Pontificia Universidade Catdlica de Goias, telefone: (62)3946-1512, localizado na
Avenida Universitaria, n® 1069, Setor Universitario, Goiania — Goias.

O motivo que nos leva a estudar a salide mental dos servidores usuarios do
Programa Saudavelmente da Educag¢do Superior Plblica decorre do interesse em
escrever sobre o trabalho dos servidores, especificamente, sua atuacéo, sob a 6tica
dos estudos da Psicodindmica do Trabalho e suas interfaces no mundo dos
trabalhadores, que gira em torno de algumas questdes: o trabalhador precisa ter um

perfil profissional caracterizadamente mais humanistico, de modo que fique mais



ajustado a nogdo do servigo publico, sem perder de vista o meio ambiente, a
sociedade e, principalmente, as pessoas. Percebe-se a necessidade de se fazer
alguns estudos ligados a subjetividade do trabalhador, em decorréncia de algumas
preocupacdes no seu proprio cotidiano de trabalho e do adoecimento de alguns
profissionais que ocupam cargos ligados as areas do ensino-aprendizagem.

Os dados coletados trardo beneficios que visam contribuir para a
compreensao de como a atual configuracdo de gestéo e organizacao de trabalho em
uma Instituicédo Federal de Ensino Superior (IFES) publica pode estar impactando a
saude mental dos seus servidores e sugerir intervengdes que venham a eliminar
e/ou minimizar estes prejuizos. O objetivo desse projeto € descrever e analisar, a
partir da Psicodinamica do Trabalho, as vivéncias dos servidores em relagéo ao seu
trabalho em uma Instituicdo de Ensino Superior (IES) publica. O procedimento de
coleta de dados sera feito da seguinte forma:

1) Leitura conjunta e assinatura deste termo de consentimento;

2) Realizac¢do de aproximadamente seis reunides de discusséo coletivas:

Os participantes irdo, de forma voluntaria, responder a algumas questdes
norteadoras, subdivididas em trés categorias: a primeira envolve a Organizacdo do
Trabalho, contendo alguns questionamentos sobre o conteldo das tarefas, as
normas e controles que sdo utilizadas dentro do ambiente do trabalho, as relagbes
socio profissionais, os sistemas de comunicacdo, os modos de gestdo e as
condigbes de trabalho; a segunda categoria versa sobre a Mobilizagdo Subjetiva,
contendo questdes sobre a inteligéncia pratica, o espaco de discussédo coletiva, a
cooperagao e o reconhecimento; e a terceira categoria abordara o sofrimento/prazer,
as defesas e patologias. Estas reunides terdo duragéo prevista de, no minimo, uma
hora e, no maximo, duas horas de duracdo, e serdo gravadas e filmadas para
posterior transcricdo e analise dos dados coletados.

As sessOes serdo realizadas em uma sala no prédio da unidade académica
(PROCOM - Saudavelmente) da IFES publica em que se realizara a pesquisa. A
sala devera estar localizada em local com o minimo ruido, temperatura agradavel, e
acdes para prevenir interrupcdes serao tomadas (cartaz na porta sinalizando a
necessidade de ndo interromper o procedimento de pesquisa);

3) Realizacao de encontros em grupo para validagao dos dados e elaboragao
de intervengdes no cotidiano de trabalho a partir dos dados analisados e validados.

O procedimento podera causar certo cansago, nho momento de realizagédo da
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entrevista e dos encontros em grupo, mas ndo sera prejudicial ao organismo do
participante. Podera ocorrer um desconforto e risco minimo psicolégico para o(a)
senhor(a), visto que o procedimento podera levantar questdes que mobilizem sua
subjetividade. Esta possibilidade de mobilizacdo justifica-se por auxiliar os
participantes a perceberem melhor sua realidade de trabalho, emancipando-se da
situaga@o e buscando alternativas que diminuam ou eliminem os fatores do contexto
de trabalho que os fazem sofrer.

Toda pesquisa oferece riscos; no entanto, entende-se que exclusivamente
neste estudo serdo minimos, podendo gerar desconforto ou constrangimento
decorrente da realizagdo da entrevista e da dindmica de grupo. Eu, Pesquisadora,
buscarei formas que minimizem esses riscos. No entanto, caso constatado
transtorno psicolégico emocional ou qualquer situagdo advinda de sua participagéo
neste estudo, o(a) senhor(a) sera encaminhado ao Centro de Pesquisas e Praticas
Psicolégicas da PUC Goias (CEPSI). Havendo necessidade de outra forma de
atendimento, eu, pesquisadora, buscarei junto ao(a) senhor(a) atendimento no
Sistema Unico de Salde, bem como no Programa Saudavelmente da UFG. Sob
minha responsabilidade, eu, Lila de Fatima de Carvalho Ramos, como pesquisadora
responsavel por essa pesquisa, cumprirei as normas e leis, de acordo com o
regulamento junto ao Comité de Etica de Salde previsto na Resolugéo 466/12.

Eu , RG

, abaixo assinado, discuti com a pesquisadora Lila de Fatima de

Carvalho Ramos sobre a minha decisdo em participar nesse estudo. Ficaram claros
para mim quais sdo os propositos do estudo, os procedimentos a serem realizados,
seus desconfortos e riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos
permanentes. Ficou claro, também, que minha participagdo é isenta de despesas.
Concordo voluntariamente em participar deste estudo e poderei retirar o meu
consentimento a qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem penalidades
ou prejuizos ou perdas de qualquer beneficio que eu possa ter adquirido, ou no meu

atendimento neste Servico.

Goiania, , de , de 2014.

Assinatura do participante Data
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Assinatura da testemunha Data

Assinatura da responsavel pelo estudo " Data

Assinatura da orientadora da pesquisa Data



ANEXO D - Responsaveis pela pesquisa

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA

RESPONSAVEIS PELA PESQUISA:

Orientadora: Prof.? Dr* Katia Barbosa Macédo: Graduada em Psicologia pela
Universidade Catolica de Goias (1985), Mestre em Master En Psicologia Aplicada a
Las Organizaciones — Escuela de Administracién de Empresas de Barcelona (1988),
Mestre em Educagéo pela Universidade Federal de Goias (1994) e Doutora em
Psicologia (Psicologia Social) pela Pontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo
(1999). Atualmente € professora titular, atuando na graduacéo dos cursos de
administracdo e psicologia e no mestrado e doutorado de Psicologia da Pontificia
Universidade Catdlica de Goias. Tem experiéncia na area de Psicologia, com énfase
em Fatores Humanos no Trabalho, atuando, principalmente, nos seguintes temas:

organizacdes, trabalho, psicologia social, cultura e gestdo ambiental.

Pesquisadora: Lila de Fatima de Carvalho Ramos: Bacharel e licenciatura em
Letras Vernaculas pela Universidade Federal de Goias (UFG), especialista em
psicoterapia analitica pela ANT e em Aconselhamento em Dependéncia Quimica
pela UNIFESP, Mestre em Servigo Social pela PUC-GO, Doutoranda em Psicologia

pela PUC-GO e atualmente € servidora publica federal e psicoterapeuta.
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ANEXO E — Termo de consentimento da participagdo da pessoa como entrevistado

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTO SENSU -
) DOUTORADO EM PSICOLOGIA )

PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUAGAO
_ DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA
NUCLEO DE ESTUDOS PSICOSSOCIOLOGICOS

TERMO DE CONSENTIMENTO DA PARTICIPAGAO DA PESSOA
COMO ENTREVISTADO

Eu, , RG n°

,'CPF n°. , abaixo assinado, concordo em

participar do estudo/pesquisa "O adoecimento, o trabalho e a saide mental dos
servidores da UFG usuéarios do Programa Saudavelmente: uma anadlise
psicodindmica", como entrevistado. Fui devidamente informado e esclarecido pela
pesquisadora Lila de Fatima de Carvalho Ramos sobre a pesquisa, 0s
procedimentos nela envolvidos, assim como o0s possiveis riscos e beneficios
decorrentes de minha participacdo. Foi-me garantido que posso retirar meu

consentimento a qualquer momento, sem que isto me cause qualquer prejuizo.

Local/data:

Nome do entrevistado:

Assinatura do entrevistado:

Presenciamos a solicitagdo de consentimento, os esclarecimentos sobre a

pesquisa e o aceite do sujeito em participar:

Testemunhas (n&o ligadas a equipe de pesquisadores):



Nome:

Assinatura:

Nome:

Assinatura:

Assinatura da pesquisadora:

Assinatura da orientadora:

Observagoes complementares:
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ANEXO F — Perguntas das sessoées coletivas

QUAL E O SENTIDO DO TRABALHO PARA VOCES?

Eixo Contexto da Organizacao do Trabalho

300

Conteudo das tarefas
Normas e controles
Relacées
socioprofissionais
Comunicacao

Modo de gestao
Condicoes de trabalho

1. Gostaria que vocé falasse sobre a sua rotina de
trabalho, desde a sua chegada até a sua saida.

2. Quais sdo as condi¢gbes de trabalho que vocé
tem no seu espacgo laboral: horario, equipamento,
mobiliario, iluminacgao e outros.

3. Como sao as relagdes socioprofissionais no seu
ambiente de trabalho.

4. Como vocés percebem os obstaculos referentes
as:

- normas e controle;

- estilo de gestéo,;

- processo de comunicagao

5. Quais sao as dificuldades para a realizagdo das
tarefas.

6. Quais séo solugdes encontradas.

“Yocé gostaria de completar com alguma
informacao adicional?




Eixo Mobilizacao Subjetiva

Vivéncias de prazer e
sofrimento

Estratégias de defesa e
de enfrentamento;
adoecimento
Inteligéncias

1. Vocé executa seu trabalho fugindo do
planejado? Por qué?

2. Ha cooperacgdo entre os colegas de trabalho
diante das dificuldades encontradas?

3. Ha discussbes e ou analises sobre as
dificuldades encontradas? Como elas ocorrem?

4. O que no seu trabalho |lhe proporciona prazer?
5. Relate sua vivéncia de prazer no seu trabalho.
6. Vocé adoeceu em decorréncia de seu
trabalho?

B6a. Conhece alguém que adoeceu em
decorréncia do trabalho?

7. Conte-nos como foi: diagnéstico, tratamento.
7a. Houve afastamento do trabalho?

7b. Quando houve o retorno?

7c. Houve indicativa de aposentadoria?

8. O que vocé mais gosta no seu trabalho?

9. O seu trabalho é importante? Para quem?

10. Relate sua vivéncia de sofrimento no seu
trabalho.

11. Vocé tem alguma doenca?

12. Vocé considera que tem algum problema de
saude relacionado com as condi¢des de trabalho?

13. Vocé toma algum medicamento. Por qué?

14. O seu trabalho traz alguma implicagao para a
sua vida social, sua convivéncia com amigos e
familiares?

15. O reconhecimento pelo trabalho se faz
presente? Por quem?

*O que poderia ser falado, analisado neste
grupo em relacdo ao trabalho que vocés
consideram importantes.
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