A saude mental no trabalho e a gestdo de pessoas:uma proposta de aproximacao
interdisciplinar

Autores

Daniela Cristina Dos Santos
Dalila Alves Corr a

Orientador

Dalila Alves Corr a

1. Introducéo

Gestdo de pessoas é uma denominacdo recente na literatura organizacional, utilizada para designar o
conjunto de atividades que gerenciam os trabalhadores em seus ambientes de trabalho. Trata-se de uma
evolucdo ocorrida com o tradicional departamento pessoal das empresas, encarregado de controlar e
registrar os aspectos normativos e legal-trabalhistas dos recursos humanos. Neste itinerario, a gestdo de
pessoas ganhou notabilidade, principalmente, a partir do momento que o comportamento humano passou a
integrar o carater intrinseco dos negécios tornando-se elmento de diferenciacdo e potencializando a
vantagem competitiva (FISCHER, 2001).

O interesse pelo tema surge, de um lado, da experiéncia da primeira autora na area de saide mental no
trabalho, enquanto pratica académica e intervengdo profissional junto a professores (SANTOS, SOARES,
2003; SOARES, SANTOS, 2000). Em projeto de intervengdo em uma rede municipal de ensino, Santos e
Soares (2003) constataram em um grupo de professores que queixas como insatisfacdo no trabalho, falta de
motivacdo, fadiga mental, intensidade de dor corporal, tém estreita ligacdo com a forma que o trabalho é
planejado, com a sobrecarga de trabalho, estilos de gestdo, qualidade de relacionamentos interpessoais,
falhas de comunicacdo e a ndo observancia das necessidades pessoais dos professores. Concluiu-se que
sem uma interveng¢do organizacional, a intervencao clinica teria alcance apenas paliativo. No entanto, a
literatura geral da area de saude mental e trabalho, mostra que ndo apenas os professores, mas nas
diversas categorias ja estudadas existe relagdo entre saude mental no trabalho e os fatores organizacionais,
campo de interface com a gestédo de pessoas.

Uma das autoras € terapeuta ocupacional, com atuacdo em salde e, a outra, € docente e pesquisadora com

atuacdo na area de gestao de pessoas, mais precisamente, em comportamento organizacional.

2. Objetivos

O objetivo desse trabalho é promover reflexdo sobre a possibilidade de explorar a interdisciplinariedade
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entre as areas saude mental no trabalho e gestdo de pessoas, enquanto area de conhecimento e prética
empirica. Para tal proposta, o texto fundamenta-se numa discussao sobre o papel de cada area de atuacéo
destas disciplinas buscando interfacear seus entrelacamentos em ambientes de trabalho.

3. Desenvolvimento

A é4rea de saude no trabalho € multidisciplinar por natureza. Devido sua complexidade, disciplinas isoladas
nao dao conta de compreender de forma plena o mundo do trabalho, bem como as relacdes entre trabalho e
salde. (GUIMARAES et al, 2003; PORTO e ALMEIDA, 2002, MINAYO-GOMEZ & THEDIM-COSTA ,1997).
Superar o modelo cartesiano (fragmentacdo) diante de objetos e situacBes complexas, através da
aproximacao e a cultura de cooperacéao e dialogo entre diferentes disciplinas cientificas, favorece a producéo
de conhecimento e criagcdo de estratégias de intervencdo. (PORTO,ALMEIDA, 2002; MINAYO-GOMEZ,
THEDIM-COSTA, 1997). A ac¢édo do individuo isolado ou equipes com formacdo semelhantes, tende a ser
limitada.(PORTO, ALMEIDA, 2002).

O impacto das mudancgas no mundo do trabalho sobre a saude

A questao da saude no trabalho e saude do trabalhador € uma assunto emergente visto que ja se conhece
melhor o impacto do trabalho sobre a saude pela 6tica cientifica. Trabalhar € uma necessidade intrinseca do
ser humano e pode ser considerado um fator importante de promog¢éo da saude. Através do trabalho o ser
humano se realiza e se desenvolve em suas varias dimensdes: psicoldgica, social e econémica. No entanto,
nem sempre o trabalho cumpre esse papel, cabendo entdo se investigar em que momento ele deixa de
promover a saude e passa a ter influéncia negativa sobre o individuo. A literatura da area mostra que o
trabalho deixa de ser saudavel quando perde o significado para o trabalhador, quando ndo favorece seu
desenvolvimento, quando exige uma capacidade de adaptacdo incompativel com a realidade do individuo,
enfraquece os vinculos coletivos, quando néo Ihe é dado chance de expressao, e é realizado sob condicbes
materiais e psicoldgicas inadequadas. Conforme Dejours (1986), ndo é o trabalho em si que adoece, mas
cabe questionar de que tipo de trabalho se esta falando e em que condicfes é realizado.

A globalizacdo tém trazido rapidas transformagdes na dindmica do mercado de trabalho, na organizacdo do
trabalho, e nas novas exigéncias de competéncias do trabalhador, que por sua vez interferem na saude do
individuo, ou por exclusédo (desemprego) ou por sujeicdo a condigdes inadequadas de trabalho, ocasionada
pela instabilidade de emprego. (MARTINS, 2005; SELIGMANN-SILVA, 2003, GLINA et al 2001) Conforme
Freitas (2006), com o advento da sociedade capitalista e a competitividade acirrada, esta havendo uma
perda de valores sociais em favor de valores econdémicos, onde o trabalho est4 perdendo sua fung&o social,
e 0 homem é quem esta a servigo da economia, e ndo o inverso.

A preocupacao com o impacto das mudancas do mundo do trabalho sobre a saude néo é recente. Como
exemplo podemos citar a Declaration on Occupational Health For All (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 1994), em que ja no comeco da década de 1990 se alertava sobre a necessidade do
desenvolvimento urgente de estratégias de acdo na area de salde ocupacional. Segundo este documento, 0
impacto do adoecimento e mortes conseqlientes do trabalho, € grande, tanto na salde da populacédo de
forma geral, como afeta a produtividade no trabalho, o bem estar social e econémico dos trabalhadores,
seus familiares e dependentes.

Na atualidade, Martins (2005) traca um perfil do impacto da globalizagéo, onde em linhas gerais observa-se
fortes mudancas organizacionais, decorrentes da busca de melhores resultados a menor custo, através de
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processos de dowsinzing e terceirizacdo, avancos tecnoldgicos, novas jornadas de trabalho e condi¢tes
macroecondmicas globais que geram novas exigéncias fisicas e psico-mentais. Porém a autora aponta que
em cada contexto socio-econémico-cultural a forma de impacto é diferenciado.

Porém, acdes de prevencédo em saude nem sempre sao vistas como investimento por parte das empresas.
Tende a ser considerado gasto devido a dificuldade de mensurar inclusive os ganhos financeiros
decorrentes dessas acdes. Nesse sentido, em documento recente divulgado pela Organizagdo Mundial da
Salde (OMS) intitulado Comprender y Aplicar a Analisis Econémico em la Empresa , voltado para empresas
e empresarios, Mossink (2004) argumenta a partir de uma visdo econémica, os beneficios destas a¢des para
a empresa. A partir de uma posi¢do critica 0 autor mostra que o investimento em saulde alcanca além
daquilo que a empresa enxerga. Beneficia também a sociedade, os sistemas de saude publica e
previdenciario, a familia de cada trabalhado, e a imagem da empresa na O6tica dos clientes externos. No
entanto a metodologia de planejamento financeiro tem seu limite, pois a vida € um bem intangivel.

4. Resultados

Em linhas gerais, a saude mental no trabalho é entendida como uma relagdo entre fatores individuais,
sociais, ambientais, estratégias de enfrentamento e as particularidades do contexto e caracteristicas do
trabalho. Pode ser vista por estes dois prismas: 1) O processo de inclusdo no mercado de trabalho de
pessoas com doencas mentais crénicas no contexto globalizado (SOMAVIA, 2000, apud GUIMARAES,
2004; ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2001) 2) Os problemas de satde mental de origem
ocupacional, que é o foco deste trabalho.

O avanco dos estudos na area de saude mental e trabalho nos dltimos anos, e 0 desenvolvimento e
refinamento de instrumentos e metodologias de pesquisa, tém permitido melhor compreensao do que € a
saude mental, a influéncia das mudancas que tém ocorrido no mundo do trabalho, e melhor entendimento de
nexo causal, desonerando o individuo de arcar sozinho com a responsabilidade e o 6nus de seu
adoecimento

Os principais problemas de saude mental relacionados ao trabalho sédo: estados depressivos, transtorno de
ansiedade; transtorno por estresse poés traumatico (TEPT); estresse ocupacional, sindrome de burnout,
karoshi (morte por excesso de trabalho). (ORGANIZACAO INTERNACIONAL DO TRABALHO, 1998).
Destes 0 estresse ocupacional tem tido maior destaque devido sua alta relacdo com as mudancas
estruturais vistas acima na mundo do trabalho, tornando-o de alta incidéncia entre os trabalhadores. A
sindrome de burnout € conseqliente do estresse ocupacional crénico ndo cuidado e também é muito
estudada, em especial nas profissdes da area de servicos (saude e educagéo, por exemplo).

Como exemplo de fatores psicossociais e de organizacdo que interferem na saide mental temos : relacbes
interpessoais, estrutura hierarquicas, fatores ergonémicos, controle, divisdo e conteldo das tarefas,
condicOes fisicas e materiais, flexibilizacdo, clima e cultura organizacionais, sobrecarga de trabalho, longas
jornadas, falta de reconhecimento, mobbing (violéncia moral ou psicolégica), entre outros. Também se deve
levar em conta fatores individuais e de género. (SELIGMANN-SILVA, 2003; ORGANIZACAO
INTERNACIONAL DO TRABALHO, 1998)

Quando nédo existem ac¢fes de prevencgdo e intervencdo em saude podem ocorrer: incidentes ou acidentes
de trabalho, absenteismo, fragilidade de vinculos grupais e com a organizagdo, conflitos interpessoais,
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acidentes de trajeto, conflitos familiares e extra-trabalho, queda de desempenho. (SELIGMANN-SILVA,
2003)

5. Consideracdes Finais

Saulde do trabalhador e a relacdo com a gestao de pessoas

Muitas raz6es vém justificando a necessidade de se ampliar o conhecimento dos profissionais que atuam na
gestado de pessoas. Tal evidéncia, num primeiro momento, justifica-se pela necessidade de situar esta
gestdo ao nivel das decisfes estratégicas das organiza¢gdes (ULRICH,1998 ), conferindo-lhe um papel
significativamente proativo, muito diferente da sua atuacao funcionalista, até entdo observada. Num segundo
momento, as evidéncias recaem sobre a necessidade das organizagfes atentarem-se para a saude integral
dos trabalhadores (LIMONGE-FRANCA, 2002). A lista de novas demandas para os profissionais desta
gestao é extensa e nitidamente, pode-se notar as novas atribuigcdes, 0s novos conhecimentos ,habilidades e
capacidades para tais profissionais. Em sintese, o que se observa é uma demanda por uma atuacdo
multidisciplinar, flexivel e sensivel as mudancas que estao ocorrendo no mundo do trabalho, em especifico,
as relacionadas ao comportamento humano. Desse modo, os profissionais desta gestao, sdo igualmente
desafiados a superar a atuagao fragmentada através da aproximacgéao e do estreitamento do dialogo com
outros profissionais buscando interacdes que possibilitem o aprendizado intersdisciplinar e darem um salto
gualitativo em suas praticas profissionais.
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