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Resumo

O estabelecimento do nexo causal entre certas@aslde trabalho e o adoecimento
do trabalhador nos coloca diante da seguinte quesgnstornos mentais podem emergir de
condicbes adversas no trabalho? Para tentarmosreenger a dinamica existente entre
adoecimento mental e as condi¢cdes de trabalho eidde do sujeito, partimos de uma
abordagem multidimensional, ou seja, o meétodo KAioy, em que as evidéncias
epidemioldgicas, as observacdes, as entrevistas,cbeno as coletas de informagdes junto
aos sindicatos podem facilitar uma melhor apreerd@® fendmenos em sua realidade
concreta.

1 — Introducéo:

Em diversas situagdes o nexo entre o adoecimeatdame determinadas condigbes
de trabalho ainda é dificil de ser reconhecidotidade profissional, muitas vezes, é vista
como distinta da vida pessoal, ndo sendo consideyaé esta é inseparavel das relagdes
sociais que se estabelecem a partir do préprialtrab Clot (2006) nos lembra que é ao
dirigir o olhar para todas as suas outras ativisig@ssoais que o trabalhador vai encontrar ou
nao, um sentido para sua atividade profissionade Eitor, ao discorrer sobre a atividade
psicolégica do trabalho, complementa que este s relacionado apenas ao objeto da
tarefa, mas se volta também para todas as atisdgule sdo realizadas por outras pessoas,
assim como para as outras atividades existentesla@o sujeito. Enfim, trata-se daquilo que
o homem faz em seu préprio trabalho para que esapfazer parte do trabalho dos outros.

Assim, se abordarmos a atividade profissional dgeitse sem levarmos em
consideracgao as relagdes entre sua vida no trabadba vida fora dele, estaremos realizando
uma investigacdo empobrecida, pois as condi¢cdesdige sua atividade sdo apenas um dos
aspectos que influenciam o viver humano.

N&o podemos nos esquecer que o trabalho é muits quee uma reacdo do
trabalhador as suas necessidades imediatas e gqaiksta prescrito e projetado por gestores
e especialistas. E na relagdo do homem com o mgueacorre o encontro ou a perda do
sentido da atividade que ele realiza, pois selalinabé triplamente enderecado, ou seja,
dirigido para o objeto, para si mesmo e para adi@fot, 2006).

Mas talvez a principal dificuldade para se consida existéncia de um nexo entre

! Psicéloga. Especialista em Psicologia do Trabaftestranda em Psicologia pela UFMG.
2 Psicologa. Profe.dra. Associada na Universidadeee de Minas Gerais - UFMG.



certas condi¢cdes de trabalho e o adoecimento meej@ldecorrente de concepcgbes sobre
esses disturbios como possuidores de uma géneasametite organica ou mesmo resultantes
de fatores exclusivamente psicogénicos e ligadgeeradonalidade do individuo. Outras
abordagens consideram ainda que o adoecimento Iment@abalho seja resultado apenas de
fatores sociais. Essas perspectivas nos parecemsioadtas, pois traduzem, na verdade,
formas enviesadas de se considerar o adoecimerttalvadho, uma vez que negligenciam a
relacdo entre seus aspectos subjetivos e objetivos.

Lucien Séve (1969) nos apresenta uma teoria dondelséenento da pessoa apoiada
na singularidade concreta das relacfes biograffeasa que o homem se integre a vida de
seus semelhantes, ele precisa de se apropriafazede maneira ativa - de todas as aquisi¢oes
da humanidade que estdo estocadas sob a forma je@spblinguagens, instituicoes,
costumes, praticas. Somente assim torna-se hunkara. Seve (1969) os determinantes
biologicos do homem ndo decidem muito sobre o dedemento de suas capacidades
psiquicas superiores, pois estas sdo influencipdis dindmica sécio - histérica de sua
biografia. E é partindo dessa concepcao a resgeiteer humano que consideramos que o
adoecimento mental pode ser decorrente de um donjlenfatores biopsicossociais, ja que
estamos tratando de um fendmeno multidimensional.

Le Guillant (2006) foi um autor que n&o negligence presenca e a relevancia dos
fatores organicos nos disturbios mentais e que éambonsiderou que o meio tem uma
importancia crucial no desenvolvimento do psiquishmumano e, portanto, na génese da
doenca mental. Mas sua proposta ndo estava redazidema concepg¢ao puramente
sociogénica desses distlrbios. Ao contrario, egsar @reconizava que fosse realizado um
transito entre uma perspectiva que contemplavaadesdobservados na realidade em geral e
aqueles coletados em entrevistas com 0s sujei$ss. [ifocedimento deveria necessariamente
ser realizado passando de uma perspectiva a autranovimento de vai e vem constante.

Na tentativa de apreender os fendmenos na suaadaliconcreta, o esforco de Le
Guillant (2006) foi direcionado para a compreerndd@® determinacdes sociais dos transtornos
mentais admitindo, antes de tudo, a primazia ogicédddo meio sobre os individuos. Desse
modo, enfatizamos sua perspectiva de investigagéguyvilegia o método biografico como
um caminho para se compreender o processo de ao#ol Esse autor buscava, sempre que
possivel, utilizar as expressdes do sujeito anstéalacomo eram proferidas, uma vez que
considerava a linguagem popular como o meio maesligno de apreensao da realidade. Para
ele, as verbalizacdes do sujeito, fruto de suarépma como individuo e ao mesmo tempo
como membro de um grupo social, é a forma maisuadizgpara um estudo objetivo de suas
condicdes de vida.

O meétodo biografico consiste no resgate da histfwiandividuo visando explicitar
suas formas de julgar e se conduzir. A explicag@@  problema, segundo Le Guillant
(2006), ndo se encontra nem nos dados da persat@lidnem no contexto social
isoladamente, mas sempre nas formas pelas quaiseslarticulam revelando a trajetoria de
cada individuo.

O caso Marie L € um bom exemplo disso, pois nest&lo, a intencdo de Le Guillant
(2006) foi mostrar, através da historia dessa pézie papel de suas condicbes de vida na
origem e no tratamento dos seus distUrbios (glaacemipertensao arterial), mostrando elos
entre sua trajetoria de vida e a doenca. O autmodstrou que 0s sintomas estavam em
consonancia com as condi¢cdes concretas de suze\wgda a forma como a doencga atingia
Marie L. aparecia relacionada com sua historiaiqdar, ou seja, com suas idéias,
sentimentos, normas de conduta, cultura e valores.

Lima (2006, p.9) enfatiza que a proposta de Ldl&t é a de tentatestabelecer
possibilidades de compreensdo e de intervencao lanopde conhecimento préatico do
homem, da histéria dos pacientes e de suas corsglgg@ieretas de existénciaAs condicdes



sociais, culturais, econdmicas e ideologicas ptesama historia singular do sujeito refletem e
sao reflexos de seu contexto psicoldgico e devenag®endidas de forma integrada com
suas condicOes de trabalho e de vida.

Conforme Clot (2006, p.72)0 trabalho é a capacidade de estabelecer
engajamentds entretanto, ele perde o sentido quando ndo perenirealizacdo das metas
vitais e valores que o sujeito extrai de todos osidios de sua vida pessoal. Quando o
trabalho leva o sujeito a duvidar de seu préprioryéambém os valores cultivados em todas
as outras esferas de sua existéncia sao atingiddendo levar ao adoecimento. Esse autor
vai enfatizar ainda que, ter saude implica na pdskde de sermos responsaveis pelos
NOSSOSs atos e de possuirmos autonomia sobre rosdade.

Enfim, esses sdo alguns dos motivos pelos quasdeEramos ser necessario estarmos
atentos aos mediadores existentes entre os dadostid@ano do individuo e os aspectos
ligados a sua subjetividade, se pretendemos igagst existéncia de um nexo entre o
adoecimento mental e a atividade profissional, eiscé também de uma compreenséo do
papel das condicbes de organizacéo do trabalhémesg dessas doencas.

2 — Possiveis nexos entre trabalho e adoecimesitam

Uma investigacao realizada pelo Nucleo de Pesagus&aude Mental e Trabalho da
UFMG e coordenada pela Profd. Maria Elizabeth AesurLima a partir da analise
epidemiolégica em 3.912 prontuarios de pacienteslishcas e hospitais psiquiatricos de
Barbacena-MG, revelou evidéncias significativagpdssiveis nexos entre alguns distarbios
mentais e certas atividades profissionais. Posieeinte, esta pesquisa teve continuidade
através de um levantamento realizado nos prontiddgacientes do Hospital Espirita André
Luiz (HEAL) em Belo Horizonte - MG.

Prosseguindo nessa investigacdo, elaboramos, emriomiro momento, a analise
estatistica dos dados coletados junto aos proofude pacientes do HEAL para, em seguida,
realizarmos um estudo qualitativo com uma das oaggjque apresentaram maior frequéncia
de certos tipos de transtorno mental e que foramntagas nos resultados da primeira etapa
desse estudo que, a seguir, apresentamos resumigame

A partir da analise descritiva realaatbs 516 prontuarios que compdem a amostra
do HEAL, em que as profissbes dos pacientes fogaupadas em 24 categorias, verificamos
que entre eles: 21,9% séao servidores militares398,8abalham no comércio; 6,01% sé&o
escriturarios; 5,81% sao empresarios; 5,43% sategwores; 4,65% sao profissionais da
saude com escolaridade superior e 4,07% sao teatmaks da construcdo civil. As demais
profissdes representam menos de 4% da amostra.

O nosso interesse inicial, entdo, foi o de avangar em nossas investigacoes
buscando identificar os possiveis mediadores ewesteentre a subjetividade do professor e as
condicOes objetivas que se apresentam em seuacwtide trabalho.

Conforme dados do Instituto Brasileiro de Geografisstatistica (IBGE), a populacéo
economicamente ativa (PEA) de Belo Horizonte (e@72@orresponde a 2.994.000 pessoas.
O numero total de docentes nesta cidade, confor@enso Educacional realizado em 2007
pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas dfilmtais (INEP), corresponde a 24.921
profissionais dos ensinos fundamental, médio eepo®la. Esse total equivale a 0,83% da
PEA de Belo Horizonte. Desse modo, verificamos geena populagdo estudada os
professores correspondem a 5,43%, isso indica gses eprofissionais sdo 6,5 vezes mais
numerosos nessa amostra do que na PEA de BH em 2007

Além disso, considerando que 96,4% dos professtgaesossa amostra residem em
Minas Gerais, verificamos que o total de docentesrasino fundamental, médio e pré-escola
nesse Estado sdo 269.699 professores, conforme EF 12007/2008). Esse numero



corresponde a 2,4% da PEA do Estado em 2007 que1d4.@33.000 pessoas. Realizando
uma comparacao desse resultado com o nimero def&8gores na amostra do HEAL, que
significa 5,43% do total de 516 prontuarios andbsa verificamos que o numero de
trabalhadores dessa categoria profissional é Z8svmaior na amostra estudada do que na
PEA de Minas Gerais.

Esses resultados nos parecem um indicador impertanrespeito do caréater
patogénico do trabalho do professor atualmenteetamto, somente os resultados estatisticos
sao insuficientes para obtermos conclusfes contst@ esse respeito. Uma reflexdao mais
detalhada sobre a atividade profissional do profedsrna-se necessaria para que possamos
compreender o significado desses nunteros

Estamos privilegiando em nosso estudo os doceqgtes trabalham no ensino
fundamental, pois representam 44% do total de desele Belo Horizonte e 59% do total de
professores de Minas Gerais, conforme o Censo Entunzd (2007/2008).

Pretendemos, entdo, nos aproximar dos sujeitosfapesn parte dessa categoria
profissional, através do desenvolvimento de cadscas, para que possamos melhor
conhecer suas condigbes de trabalho e de vidasse deodo, tentar compreender a realidade
que € denunciada através dos resultados obtidestndo quantitativo.

3 — Jandira: professora.

Para que possamos melhor explicitar 0 nosso propdEpresentamos a seguir um
resumo de um dos casos clinicos que estamos igardgt.

Jandira € uma professora aposentada por inzdté@leito anos devido a uma afonia,
ou seja, dificuldades para emitir os sons da fedsm 50 anos de idade, é casada e ndo tem
filnos. E a terceira entre os cinco filhos de seais (quatro mulheres e um homem). Cursou o
magistério, em nivel de segundo grau, ha mesméaagsadicular em que, posteriormente, foi
trabalhar logo que completou 18 anos de idade.

Também lecionou como professora contratada emn @snola do Estado durante 10
anos, mas teve que deixar esse trabalho para gaerofessora efetiva assumisse o cargo.
Em alguns momentos, trabalhou paralelamente taate@stola publica como na escola
privada.

Através de seu relato a respeito do processaldecimento, Jandira deixa claro que
sua doenca resultou principalmente das dificuldgdesencontrou em seu trabalho na escola
particular - apresentada por nossa entrevistad@ @mssuindo uma organizacao de trabalho
caracterizada por um rigido controle das atividatdies docentes. Essa situacao ia contra a
visdo idealizada por Jandira daquilo que podenaostabalho em Educacédo, no qual os
professores deveriam ter autonomia em sala de daalira sentia-se sem autoridade para
lidar com seus alunos e, sobretudo, sem espacoppder se expressar. Percebia, muitas
vezes, que seu saber era desqualificado e sud@opiesconsiderada. Essas sao caracteristicas
de um trabalho impedido, em que o trabalhador e&o dautonomia para agir e que, como
afirma Clot (2006), é fonte de adoecimento.

O medo do desemprego também causava tenséo diarggassa professora, pois em
sua cidade, distante a 60 km de Belo horizonte,h@@a muitas opc¢des de trabalho para
mulheres. Entretanto, poder trabalhar e ter suapendéncia financeira sempre foi muito
importante para ela.

Apesar dos resultados quantitativos revelarem sutegegorias profissionais com forte presenca nastendo HEAL,
optamos por escolher os professores, pois estadategoria que apresentou maior diversidade dmdssicos conforme a
classificacdo do CID-10. Além disso, é prudenterfaase recorte devido ao limite de tempo que tgraos realizar esse
estudo dentro do programa de Mestrado.



A existéncia de uma extensa jornada de trabalhtada ao fato de que, na escola
publica, Jandira tentava suprir a caréncia de sesumateriais criando meios de facilitar a
aprendizagem dos alunos, acarretava maior desfisiste Essa pesada jornada de trabalho
(dois e até trés periodos), que incluia a preparagh conteddo das aulas para turmas
diferentes, além da ajuda na promocao de atividexieacurriculares, causava também uma
sobrecarga mental. Além disso, a falta de recontestio de seu esfor¢o pelos superiores
hierarquicos e a desvalorizacdo do trabalho docerden motivo de sua insatisfacdo e
inseguranca.

Apesar de contar com recursos modernos e o condiertboas instalacdes fisicas, a
administracéo da escola privada ndo permitia urhaagéo irrestrita dos equipamentos pelos
professores, 0 que parecia a Jandira uma contoadigda vez que os alunos pagavam e
deveriam ter direito a um ensino de qualidade.|&mnalisso, o professor era considerado
como sendo o Unico responsavel caso o aluno n&e tosm sucedido. O modo como sua
competéncia profissional estava sendo avaliadaaethém um fator de grande tensdo para
essa educadora.

A preocupacdo em relacdo aos sucessivos afastasneata cuidados com a saude
agravou sua ansiedade, pois essas licencas n&o Wstas com bons olhos pela direcdo da
escola privada que, entdo, optou por demiti-lardauito, Jandira, ja cumprindo aviso prévio,
conseguiu uma licenca médica e decidiu lutar pelesentadoria por invalidez, que foi
conseguida depois de muito esforco para comprawato jao INSS, que ela ndo tinha
condicOes psicologicas de continuar exercendo atiigdades profissionais. Entretanto néo
ficou comprovado que as causas do seu adoecimed&sgem nao ser apenas advindas de
sua estrutura psiquica, o que ainda hoje € fontang@stia para essa professora. Jandira
atribui a esse conjunto de fatores as causas cedsecimento.

Ressaltamos a necessidade de uma analise maiadasiéd a respeito do seu
sentimento de ter sido limitada em seu poder de acsobre o conflito existente entre seus
valores pessoais e 0s interesses da escola. \@gid@ como um grande sofrimento para essa
professora.

Além disso, as causas organicas da afonia namfmlantificadas através de exames
médicos sofisticados. Jandira apresentou sintomessgo proprios da manifestacdo de uma
neurose histérica diagnosticada por diversos essas que a examinaram. NOSSO interesse
entdo, € tentarmos identificar as relagfes exesephtre as condi¢cdes concretas de seu
trabalho e o seu adoecimento.

Desse modo, é imprescindivel que estejamos ateéatobém aos detalhes de sua
historia pessoal, do meio cultural em que foi edaca dos valores que norteiam sua vida.
Parece-nos que esses sdo fatores que fortemehienmiiram as relacbes que Jandira
estabeleceu em sua vida profissional, mas ndo pmxieragligenciar o fato de que foi
trabalhando na instituicdo de ensino particulande na escola publica - que seus problemas
de saude eclodiram. Isso talvez possa indicar qugamizacao do trabalho na escola privada
foi fator preponderante para o surgimento da daenca

Entretanto, salientamos que essas primeiras ing@ess respeito desse caso clinico
sdo parciais e se baseiam apenas nos dados celetiBdo momento, considerando que o
nosso estudo ainda se encontra em fase inicial.,, Masapresenta-lo aqui queremos
demonstrar qual sera nossa proposta de investigacao

4 — Considerac0es finais.
Para conhecermos, de forma mais detalhada, ag;6esdnateriais do trabalho, o tipo

de relagdo que os individuos estabelecem com dadigbes, o sentido que eles atribuem as
atividades que realizam, as pressdes psicologicas spfrem e como reagem a elas,



consideramos importante uma compreenséo sobrgidaai profissional do sujeito em seus
determinantes histéricos, sociais, econémicos teireus, pois buscamos uma apreensao mais
ampla das dimensdes concretas da situacao dehimadde seus impactos sobre o individuo.

Torna-se fundamental adequarmos o método ao nugsbo, € ndo O contrario,
tentando deixar de lado qualquer idéia pré-coneeaideu respeito. Assim, nossa opcao foi
pelo método biografico adotado por Le Guillant @00pois entendemos que esta é a
proposta que melhor atende aos nossos objetivogigjgpermite a compreensao do sujeito a
partir de sua trajetdria pessoal e profissionaamio explicitar suas formas de julgar e se
conduzir também em outros dominios de sua existéicpreciso que estejamos atentos aos
mediadores entre os dados do cotidiano do suj@ifoaspectos ligados a sua subjetividade.

Através de suas investigacoes, Le Guillant (2@@®seguiu perceber que nas formas
de organizacdo do trabalho existiam fatores quenerd influenciar a incidéncia de alguns
distirbios mentais. Ele observou que algumas aiilgd profissionais constituiam-se em
fatores patogénicos indiscutiveis, mostrando quepraslisposicdes do sujeito ndo eram
capazes de explicar a ecloséo de alguns distuméogais em determinadas profissdes e que
qgualquer tentativa de relacionar o adoecimento ah@ngstrutura de personalidade do sujeito
revelava a ideologia subjacente de que a ativigesdiguica seria desprovida de existéncia
material.

Nas situacdes patogénicas estudadas por Le Gui{R&06), as contradicoes e 0s
conflitos eram particularmente intensos. Desse mesda proposta foi a de empreender uma
nova clinica baseada em situacdes concretas, fidadds na origem dos disturbios mentais.
Para isso, era necessaria uma investigacdo apemfando desenvolvimento histérico da
personalidade do sujeito, assim como eram fundaisers estudos que permitiam a
apreenséo das tensdes existentes em grupos dagpgssoviviam em condigbes semelhantes.

Enfim, Le Guillant (2006) considerava que uma @satologia objetiva sO era
possivel a partir do estudo das situacfes e adom@stos vivenciados de forma concreta pelo
sujeito e que os fatos deveriam ser consideradaglagfio as suas implicacdes nas condi¢cdes
sociais mais gerais e também em sua repercusgfidasin

Valendo-se de todos os instrumentos disponives @déusca de informacdes em seus
estudos sobre os impactos do meio e do trabaltsaide mental, tais como questionarios,
entrevistas, observacfes, estudos estatisticosiden@pldgicos, esse autor recorreu aos
sindicatos, servicos de saude, setores de acompant@ da medicina do trabalho nas
empresas, livros técnicos e até mesmo aos roméiter@sios, mas sem perder de vista 0s
aspectos do universo subjetivo do individuo.

Desse modo, quando privilegiamos o método biagrgfara o estudo das condi¢bes
de trabalho e de existéncia do sujeito, € necessfarmos atencdo a cronologia dos
acontecimentos em sua vida, aos seus habitosamtili aos dados referentes a sua educacgéo
e ao seu meio cultural, ao emprego de seu tempdpape ele privilegia em sua vida como
sendo prioridade, enfim, ao que o individuo fasde vida e ao que sua vida faz dele, mas
sem nos esquecermos que o homem é o autor deGgueristoria.
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