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RESUMO: Este artigo tem por objetivo relatar experiéncias ocupacionais insalubres
do ponto de vista psiquiatrico, que geram adoecimento psiquico para trabalhadores de
uma instituicdo bancaria estatal. Os agravos a saude sado analisados no contexto da
re-estruturacdo do sistema financeiro, demandada pelo do modelo econdmico
neoliberal, que é aqui considerado como matriz geradora dos transtornos e queixas
apresentadas pelos trabalhadores.
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ABSTRACT: This article reports unhealthy occupational experiences, considered from
a psychiatric point of view, which generate mental diseases in employees of a state
owned bank. The context of bank institutions restructuration due to demands of the
neoliberal economic model is here suggested as the ultimate cause of the disturbs and
complaints presented by bank employees .
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1 Introdugao

Este artigo visa relacionar a reestruturagao do sistema bancario e
suas implicagbes com o modelo econémico neo liberal e a globalizagdo, com
suas consequéncias concretas, experimentadas por funcionarios do aludido
sistema. Ou, em outras palavras, tenta ligar o nivel macroeconémico,distante e
abstrato, dos gabinetes onde sao definidas politicas de Estado para o setor,
com o nivel micro, profissional / individual dos bancarios atingidos por tais
politicas, em sua esfera psicologica, registrando transtornos que sao la
vivenciados, com alto custo para a identidade pessoal. Tratando-se de um
trabalho de campo, maior énfase é concedida aos depoimentos dos pacientes
do que a revisao bibliografica, que apenas aparece para apresentar o quadro

referencial tedrico a partir do qual o material empirico € analisado.
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O material de campo ou a parte empirica, constitui-se de relatos
fornecidos ao autor - na condigdo de psiquiatra e médico do trabalho do
Servigo Médico de um banco do setor publico — por funcionarios de distintos
niveis hierarquicos que buscaram atendimento por sofrimento psiquico
determinado pelas novas condi¢cdes de trabalho, derivadas da re-estruturagao
do sistema bancario, demandada pelo modelo neoliberal. Relatos originados
em vinte e seis entrevistas clinicas sdo apresentados, demonstrando
concretamente o0s agravos de saude relacionados com as condigdes
laborativas derivadas da referida re-estruturagao. As entrevistas sao separadas
em grupos, pelo critério do conteudo clinico e sintomatolégico semelhante, e
interpretadas a luz de marcos teodricos do campo da psiquiatria, psicopatologia
do trabalho, sociologia e historia. Dada a inconveniéncia ou mesmo
impossibilidade de apresentar a totalidade de entrevistas, sintetizei este
material descritivo em alguns relatos, embora possua arquivadas as 26
entrevistas, como um banco de dados que podera ser utilizado caso seja

conveniente.

2 Material e metodo

A presente pesquisa utiliza relatos clinicos obtidos em 26
entrevistas realizadas num Servico de Medicina do Trabalho de um banco
estatal entre os anos de 2000 e 2002 com pacientes que apresentavam
sintomas psiquiatricos e consentram em participar do estudo, apds

concordarem com o Termo de Consentimento Informado.

3 Referenciais teéricos que balizam o estudo
3.1 A globalizagao e o modelo neoliberal no sistema financeiro.

O historiador Marc Ferro, da conhecida escola francesa dos
“Annales” considera em sua obra “O Livro Negro do Colonianismo” (FERRO,
2005) que a expansdao do modelo neoliberal e a globalizagdo constituem
formas atuais do primitivo processo de colonizagdo, instaurado no século XVI
pelas metropoles européias sobre o entdo novo mundo, descoberto no periodo

das grandes navegacoes.
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Sobretudo apds as duas ultimas décadas, o cenario internacional
tem sido marcado pela crescente hegemonia do neoliberalismo como modelo
de ajuste estrutural das economias, caracterizando-se pela internacionalizagao
do sistema financeiro. O advento e crescimento de grupos econdmicos
transnacionais, que possuem, até mesmo processo decisorio, independéncia
dos Estados Nacionais onde se localizam, constitui outro trago deste processo.

Em fungdo da globalizagdo da economia, exige-se de empresas
nacionais — € aqui nos interessa o setor bancario — grandes esforgos para se
adaptarem e sobreviverem a nova realidade mundial. As transformagdes de
base tecnoldgica dos servigos bancarios, articuladas a informatica e telematica,
aprofundaram o processo de automacgao bancaria, com consequéncias de
mudanca do perfil desejado de funcionario, e grande redugdo de demanda e,
portanto, do numero de funcionarios. A mais grave dessas consequéncias — do
ponto de vista da saude psiquica dos sujeitos envolvidos — foi a redugédo dos
postos de trabalho, com inicio no final da década de 70 e prosseguindo nas
seguintes, até os dias de hoje.

O trabalho da pesquisadora Ida Gongalves (2002), entre outros
objetivos, rastreou o percurso de funcionarios de um banco publico que sairam
da organizagdo, desmotivados com as perspectivas e condi¢gbes de trabalho,

através de um programa de demissao voluntaria. Analisa ela que:

A concretizagdo da situacdo do desemprego significou, tanto
para os homens quanto para as mulheres, um profundo
sofrimento, seja pelo agravamento dos problemas financeiros,
seja, sobretudo, pela manifestacao de problemas morais, que
revelaram implicacbes na auto-estima, nas relagbes com os
amigos e nas relagdes familiares. O desemprego foi
considerado um fator de grande precarizagao da vida social e
profissional, com a manifestacdo de doencas psiquicas e
fisicas, o que foi confirmado por relatos de episédios
depressivos, de separagdes conjugais e, inclusive, de um caso
de o6bito relacionado ao fracasso do empreendimento e das
inumeras frustragdes frente as dificuldades enfrentadas para
um novo recomego. (GONCALVES, 2002, p. 39)

Esses dados significam, em seu conjunto, uma situagao de risco de
perder seu emprego, ou, para outros, de desemprego consumado. Vejamos a

seguir como estas transformacgdes econdmicas e tecnoldgicas se traduzem, na
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intimidade da vida dos trabalhadores bancarios, no plano de sua estabilidade e

saude mental.

3.2. O Adoecimento psiquico

O pesquisador francés Christophe Dejours demonstrou em detalhes
mecanismos atuantes neste processo, do emprego em risco ou do esemprego,
conduzindo a sintomas e doencga psiquica, a partir de condicoes

psicologicamente insalubres. Afirma ele que:

Indubitavelmente, quem perdeu o emprego, quem nao
consegue empregar-se (desempregado primario) ou
reempregar-se (desempregado crénico), e passa pelo processo
de dessocializagdo progressivo, sofre. E sabido que esse
processo leva a doenca mental ou fisica, pois ataca os
alicerces da identidade. Hoje, todos partiham de um
sentimento de medo — por si, pelos préoximos, pelos amigos ou
pelos filhos — diante da ameaca de exclusdo. (DEJOURS,
2001, p.19).

Robert Castel (1978) descreve esse mesmo processo, que denomina
de “desafiliacdo”, como a perda dos lagos profissionais, e consequentemente
sua repercussdo na esfera sécio familiar, lancando o ex - trabalhador num
vazio relacional que pode afetar gravemente sua saude psiquica. Evidéncia do
processo descrito acima por Castel, o discurso dos pacientes, bancarios em
sua totalidade, que buscaram o servico médico do Banco por sentirem-se
doentes, apresenta claramente os nexos causais, ou 0 modo como a
desafiliagdo — ou sua ameacga — afeta a esfera psiquica dos pacientes, gerando
sintomatologia ansiosa, e sobretudo depressiva. Estes relatos podem
demonstrar o quao proximo esta o "mundo do trabalho”, com sua dinamica de
mudancas de demandas, da determinacdao da saude ou doenca mental dos
trabalhadores.

Ainda Castel, em trabalho mais recente, assinala que:

Enquanto que a degradacgao das posicoes estaveis, fundadas
sobre um trabalho estavel apodrece ou gangrena nosso modelo
de sociedade, sera possivel esperar que uma producdo de
normas e praticas novas ira gerar uma consisténcia suficiente
para salvar os naufragados da sociedade salarial ? (CASTEL,
2009, p. 337)
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Um estudo em algo similar ao nosso, realizado por Silva, Pinheiro e
Sakurai (2007) com funcionarios de um banco estatal em Minas Gerais, Brasil,
apresenta conclusdes convergentes com as de nossa pesquisa. Enfatiza que a
re-estruturagado do setor financeiro, associada a re-engenharia, conduz a novas
demandas e sobrecargas para os funcionarios, gerando transtornos mentais e
comportamentais. Pesquisa conduzida por Souza, Messing e Menezes (2002)
entre empregados bancarios no Brasil, considera que a fadiga crénica esteja
associada com fatores psico sociais presentes no ambiente de trabalho.

Borges (1997) observa que de forma similar como acontece com
trabalhadores acometidos por transtornos psiquicos em decorréncia da jornada
laborativa, também aqueles afetados por Lesdes por Esforcos Repetitivos
(LER) nao obtiveram o reconhecimento do nexo entre trabalho e doenca senéo
ap6s se organizarem em movimentos envolvendo associagdes de doentes,
sindicatos, 6rgéos publicos e profissionais de saude identificados com sua luta.

Em estudo envolvendo 2056 funcionarios, Silva e Barreto (2010)
encontraram taxa de prevaléncia duas vezes maior de transtornos psiquiatricos
menores entre os funcionarios do que na populagdo geral. Os autores
observam que variaveis como trabalhadores expostos a esforgos intensos, com
baixas expectativas de gratificagbes, como também a auséncia de suporte
social no trabalho e super envolvimento com as tarefas, estavam associadas

com prevaléncias maiores de transtornos psiquiatricos menores.

4 Material empirico: entrevistas clinicas comentadas

A necessidade de cumprir metas numeéricas crescentes, reduzindo
custos e aumentando lucros aparece também, de forma critica, sobretudo no
discurso de funcionarios de posi¢ao superior na hierarquia administrativa, como
os gerentes, que sofrem continua cobranca de seus superiores quanto a estes

fatores. Os subalternos também se ressentem do fator.

Usar uma mascara e dizer para os meus subalternos coisas de
que discordo ... Eu tenho uma maneira de pensar, meus
valores morais, mas tenho que, por exemplo, exigir que
vendam produtos nos fins de semana para familiares e amigos.
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Ndo entendo, pois este tratamento perverso dado aos

funcionarios so6 reduz a produtividade. (Gerente de expediente)

Sentimentos de estar sendo submetidos a injusticas na esfera

profissional sdo muito freqlentes, sobretudo por parte de funcionarios que

desistiram de cursos e carreiras universitarias que frequentavam. Eles entéo

optaram pela carreira no Banco por considerar que teriam boa remuneracao,

estabilidade e beneficios secundarios, mirando-se no exemplo de pais e

parentes que usufruiram destas prerrogativas em décadas anteriores.

Infelizmente, esta € a realidade, a Reengenharia reduz o
numero de funcionarios necessarios, e ja passei por trés
empresas multinacionais como engenheiro consultor, das quais
sai porque o0 mercado hoje em dia esta dificil, e pararam de
pagar salario. O que me ajuda na ansiedade e depressao no
Banco, é que o salario é pequeno mas fixo e seguro, embora
gue acho que como engenheiro, poderia ser melhor
aproveitado do que como funcionario de hall. Me sinto
diminuido nessa posicao. (Atendente de hall).

Os sintomas centrais da Sindrome Depressiva secundaria, isto é,

decorrente de situacdes existenciais experimentadas levando a reducido da

autoestima, sao os que apresentam-se com maior freqiéncia e intensidade

nesta clientela.

Nao tenho vontade de fazer nada, nem de sair de casa... (choro
convulso). Nao vejo perspectiva no banco, o trabalho aumentou
e o salario ndo.... as pessoas acham que eu nao deveria pedir
demissao depois de 12 anos (de trabalho). Estou sem saber,
comecei a beber, n&o consigo dormir se nao beber.
(Funcionario de suporte)

Humilhagdo que me fizeram, conseguiram provar que eu era
uma pessoa inutil, me fizeram limpar lixo no trabalho, eu que ja
tinha sido gerente. Me sentia a propria criminosa, conseguiram
me sacanear o suficiente. (Caixa)

Tenho sentido muita depressao, nao consigo sair de casa, fico
s6 deitado, prostrado na cama, pensando que no Banco ndo
tenho mais perspectivas profissionais e financeiras, além de
estar acumulando dividas. (Posto efetivo).

Depois das mudangas no trabalho, com o corte de pessoal,
comecei a ter um medo sem razdo coerente de ser, um temor
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de encarar o publico, vou ficando cada vez mais nervoso até
que tenho que me retirar da sala ou de onde estiver. (Posto
efetivo)

Estou vivendo desesperada, nao sei o que fazer. Toda minha
vida trabalhei no Banco, foi meu primeiro emprego, se for
despedida depois de 21 anos, o0 que é que vou fazer? Vou me
matar se for despedida. (Posto efetivo).

O gerente me diminuiu ao dizer que ap6s 23 anos de Banco,
minha capacidade de trabalho era menor, estava mais lento no
caixa e teria que ser substituido por alguém mais jovem, com
mais disposi¢cdo. Fiquei muito magoado por ter sido téo
diminuido por um Banco onde dediquei toda minha vida, e
pensei logo em pedir demissao por me sentir maltratado apdés
tantos anos de trabalho sem ter tido qualquer problema. Mas
me aconselharam a iniciar uma psicoterapia onde me convenci
a nao pedir demissdo, apesar de me sentir desvalorizado e
deprimido sem que tenha feito nada de errado. Com o tempo
me surgiram o diabetes e a LER, e perdi a comissdo. Perdi o
prazer de viver, e sé consigo voltar a trabalhar quando tiver
sentido de vida. (Caixa)

Os relatos apresentados, obtidos em entrevistas clinicas com pacientes
de profissao bancaria, confirmam dados da literatura que relacionam formas do
adoecer psiquico, com condigdes psicologicas de trabalho muito adversas,
conforme aparecem, com sintomas bastante especificos, no relato dos
funcionarios. Tais condicbes geram altos niveis de depressdo e ansiedade,
muitas vezes incapacitando os funcionarios para suas atividades laborativas, e
desta forma agravando suas relagées de trabalho com a empresa bancaria.
Esta ultima geralmente tem uma atitude refrataria, quanto a assumir énus
financeiros para com funcionarios incapacitados por transtornos psiquicos tais
como o0s aqui apresentados. Exemplo indicador dessa atitude, muitos
prontuarios meédicos traziam afixados na capa uma anotagdo, originada de
gerentes administrativos de pessoal com os dizeres: “Nao fornecer licenga
saude para este funcionario.”, numa clara interferéncia sobre a autonomia dos

diagndsticos e condutas médicas.

5 Conclusao
A titulo de conclusdo, cabe reconhecer que a presente comunicacéo
tem, além do interesse académico, um papel de denuncia de condi¢cdes

perversas de trabalho a que sdo submetidos milhares de trabalhadores no
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setor bancério, devido a injungdes da conjuntura politico-econédmica. O
processo de globalizagdo no modelo neoliberal pode parecer, neste inicio de
século, irreversivel, mas este texto tentou apontar para formas anti-éticas por
ele determinadas, estas ultimas passiveis de modificagcbes que evitem os

agravos de saude aqui relatados.
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