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RESUMO

As exigéncias dos modelos de producdo da era pos-moderna tornam as condigdes de trabalho cada vez mais
precarias, provocando a desconstru¢do dos lagos sociais ¢ da identidade dos trabalhadores; além de grave
sofrimento psiquico para o trabalhador, caracterizado nas situacdes de sobrecarga, violéncia, compulsdo e
normopatia. Diante disso, o presente artigo tem como objetivo refletir sobre a Psicodindmica do Trabalho como
possibilidade de ressignificagdo do sofrimento do trabalhador. Para isso, foi realizada pesquisa bibliogréfica, e
em sites cientificos, como recurso para analisar ¢ examinar artigos e¢ produgdes cientificas, tendo como
descritores: sofrimento; trabalho; Clinica Psicodindmica do Trabalho. Dessa forma, ¢ possivel apreender que a
Psicodinamica do Trabalho se propde a ser uma abordagem clinica, cientifica e pratica que se inclina a estudar as
vicissitudes do mundo do trabalho, propiciando alternativas de intervengdo para ressignificagdo do sofrimento
dos trabalhadores. No Brasil, tal metodologia tem sido utilizada com algumas adaptacdes dos dispositivos
iniciais desenvolvidos pelo fundador da abordagem, Cristophe Dejours, sendo mais influenciados pela
psicanalise com intuito de se adequarem as demandas locais. Apesar de o modelo original ter sido adaptado para
atender as distintas demandas, a clinica do trabalho mantém seu fundamento na construgdo de um espago de fala
e escuta dos trabalhadores - inseridos nos mais diversos contextos de trabalho -, com objetivo de possibilitar a
reconstrucao dos lagos afetivos, da reflexdo e da agdo no campo individual e coletivo.

PALAVRAS-CHAVE: Sofrimento. Trabalho. Clinica Psicodinamica do Trabalho.

1. INTRODUCAO

As transformacoes trazidas pelo capitalismo geraram e geram até hoje forte impacto
no mundo do trabalho. No processo historico do capitalismo vigente, formatos de produgdo
foram surgindo focados absolutamente na produtividade para obtencao de lucro, atendendo a
demanda de consumo. Os modelos fordista, taylorista, toyotista € neotaylorista
impulsionaram por meio da tecnologia um aceleramento exponencial da producao. Com isso,
os novos modelos de produgdo, principalmente instaurados apos as décadas de 70 e 80,

geraram também consequéncias tragicas para sauide mental do trabalhador.
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Diante disso, o presente artigo tem o objetivo de apontar a Psicodindmica do Trabalho
como possibilidade clinica de ressignificagdo do sofrimento do trabalhador, por meio de
pesquisa bibliografica e em bases de dados cientificas como recurso para analisar e examinar
artigos, livros e dissertacdes, tendo como descritores: sofrimento; trabalho; Psicodinamica do
Trabalho.

A partir da observacdo das influéncia dos sistemas de trabalho na vida do trabalhador,
que pesquisadores comegaram a investigar as causas e danos causados pelo mesmo. Tais
estudos ganham forca a partir do século XX, com os estudos de Paul Sauvidon, Pierre Veil e
Le Guillant com trabalhadores fabris, tendo como destaque obra desse ultimo pesquisador
intitulada de “A neurose das telefonistas”, mas tudo ainda sob o ponto de vista majoritario da
psicopatologia. Desde entdo, a relagdo entre patologia e trabalho ganhou constatagao
cientifica e também outros estudos foram desenvolvidos a respeito.

Ainda no século XX, especialmente na década de 80, surge a Psicodindmica do
Trabalho como abordagem cientifica. Fundada pelo médico francés Christophe Dejours, que
passa a se aprofundar nos estudos sobre a relagdo do trabalhador com as condi¢des de
trabalho, tal abordagem foca nos fendmenos que se estabelecem na relagdo entre sujeito e
trabalho, percebendo a dinamica entre prazer e sofrimento, como inexoravel ao trabalho. A
partir desses estudos e pesquisas de campo, Dejours - amparado por conteudos
interdisciplinares, principalmente a psicanalise, a ergonomia, a filosofia e a sociologia -,
encontra diversos mecanismos de atuacdo comuns aos trabalhadores como a vivéncia de
prazer e sofrimento, sublimagdo, estratégias de defesa, mobilizacao subjetiva.

Ao consolidar os conceitos bésicos da Psicodindmica do Trabalho, Dejours propde,
entdo, um saber-fazer e estrutura uma clinica do trabalho fundamentada na escuta da fala do
trabalhador em grupos dentro das Organizacdes.

Com o passar do tempo e a partir de novas investigagdes em outros paises e culturas, a
clinica do trabalho agrega outros dispositivos, adaptando-se ao coletivo e ao individual,
especialmente no Brasil. Alguns desses dispositivos clinicos sdo acrescentados para se
adaptarem as demandas locais, mas ainda assim, mantendo-se nos principios que
fundamentam essa pratica clinica que ¢ proporcionar algo diferente do atual contexto imposto
pela Organizacdo do Trabalho, no geral, que ¢ favorecer um espago de fala e escuta para

possibilitar a ressignificagdo do sofrimento desse trabalhador.

2. TRABALHO E SOFRIMENTO PSiQUICO



A evolugdo tecnoldgica caracteristica do inicio da era capitalista integrou novos
formatos de produgdo mais acelerados, repetidos e impessoais. Desde a Revolugao Industrial,
a forma de trabalho passou por bruscas alteragdes, também em razdo do consumo e da
acumulagcdo de riquezas, direcionando ainda mais o trabalhador a operacionalidade, ao
aumento da mais-valia e a logica da produtividade. Os modelos fordista e taylorista

demarcam a linha do aceleramento da producdo e passam a regé-la por longos anos

(ANTUNES, 2009).

Paralelamente a essa corrida produtiva, e em consequéncia dela, crescem de forma
exponencial as pesquisas sobre psicopatologias e trabalho, apesar da primeira obra sobre os
efeitos do trabalho no processo de adoecimento dos trabalhadores ter sido publicada pelo
médico italiano Benedito Ramazzini, em 1700.

A Franga foi um importante cendrio para o surgimento das principais abordagens que
envolveram saude e trabalho tendo os médicos Paul Sivadon, Pierre Veil ¢ Le Guillant como
principais precursores de uma visdo clinica, percebendo o sofrimento relacionado ao trabalho
a partir da identificacdo de sintomas comuns entre os trabalhadores que buscavam
atendimento médico: fadiga, dores de cabega, neurose aguda, irritagdo, dores no corpo
(BENDASSOLLI, SOBOLL, 2010).

Na década de 20, acontece, entdo, o reconhecimento da Psicopatologia do Trabalho
como corrente tedrica que identifica o sofrimento/adoecimento daquele que trabalha,
embasada em inumeras publicacdes de pesquisas sobre a influéncia no individuo das
condi¢cdes de trabalho - principalmente em ambientes fabris. Le Guillant teve um papel
fundamental com a publicacdo do artigo “A neurose das telefonistas” em 1956, obra que
resultou na solidificacdo da relagdo entre saude/doenca mental ¢ condi¢oes de trabalho no
campo cientifico, com a apresentacdo do nexo entre os desgastes psiquicos e o trabalho
repetitivo. Defende também, de um lado, a énfase na influéncia dos fatos concretos e precisos
do trabalho e, de outro, o universo subjetivo dos trabalhadores e suas interrelagdes. Sua
proposta objetivou desenvolver uma abordagem em satide mental e trabalho que permitisse
demonstrar a existéncia da relagdao causal entre a condi¢do de vida e¢ de trabalho e o
surgimento, a frequéncia e a gravidade dos distirbios mentais. Tal proposi¢cdo também se
radica quando constata o nimero elevado de empregadas domésticas internadas nos hospicios
franceses em meados do século XX, o que lhe suscita indagagdes sobre o carater patogénico
do trabalho das categorias profissionais (BENDASSOLLI, SOBOLL, 2010).

Em meados da década de 60 e 70, o capitalismo vivencia uma grande crise estrutural

que ocasiona uma mudanga significativa na relacdo de trabalho. A producdo ndo estava mais
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dando conta da demanda de consumo. Em resposta a tal crise de producao, e para que fosse
reestabelecida a acumulagdo de riquezas, surgem reestruturagdes produtivas inserindo novos
modelos como o toyotismo, o neotaylorismo e a acumulacao flexivel, formatos de produgdo
que colocam o trabalhador numa perspectiva multifuncional, “multioperacionalizada”, com
foco agora em capacidades especificas, surgimento de formagdes de equipes gerenciais,
programas de qualificagdo, novas capacitagdes e aumento de produtos de servico — uma

transicao da produgdo material para imaterial (ANTUNES, 2009).

Inicia-se um grande processo de flexibilizagdo da produ¢do, com novos arranjos
estruturais, demissdes em massa e diminuicao dos direitos trabalhistas. Fica instituido na pos-
modernidade o apice da tecnicidade, a producdo e a acumulagdo flexivel, caracterizada pela
nova ofensiva do mercado nessa época, para atender a politica do consumo (ANTUNES,

2009).

No Brasil, as estruturagdes das relagdes de producao do novo momento do capitalismo
apareceram a partir da década de 1980, quando ocorreram os primeiros sinais de
reestruturacdo produtiva, como a ado¢ao de novos modelos tecnoldgicos, “enxugamento” de
pessoal por demissdes ou incitagdo a programas de demissdo voluntaria, € os novos desenhos
de organizagdo social do trabalho. Para Antunes (2011), os modelos de gestao neotayloristas e
a acumulagado flexivel fundam novas formas de politicas gerenciais como novas exigéncias.
Segundo Gomes et al (2016), toda essa demanda de qualificacdo exigida, forca os
trabalhadores a uma adaptacao total a logica de trabalho atual, que se configura numa cena de
crescente desemprego e precarizacdo. Ocorre, assim, uma massificacdo do ideal laborativo,
numa tentativa exaustiva de manter os vinculos de trabalho. Esse investimento, no qual esta
imbicado o trabalhador, acaba por ocasionar consequéncias psiquicas e fisicas crescentes
(sobrecarga, violéncia, normopatia, compulsdo) - uma realidade pungente no mundo
contemporaneo, que faz jus a uma necessidade urgente de atengao.

Com isso, as queixas clinicas de sofrimento no trabalho continuam, € com isso novas
definigdes relacionadas ao contexto patologico de trabalho surgem, como a sindrome de
burnout, mobbing, estresse, assédio moral, assédio sexual, suicidio no trabalho, transtorno de
estresse pos-traumatico (GOMES-SOUZA, 2016).

Segundo o 1* Boletim Quadrimestral sobre beneficio por incapacidade langado pela
Secretaria de Previdéncia Social do Ministério da Fazenda, de 2012 a 2016, os transtornos
mentais € comportamentais ocupam a terceira causa de incapacidade para o trabalho.

Para Mendes (2012), a maior dificuldade encontrada nesse contexto de trabalho hoje ¢

o impacto causado pelas relagdes humanas, onde ha pouco espago para o afeto. A



competitividade, movida pela sobrevivéncia no cargo, promove relagdes de perversidade. A
necessidade de adequacdo tecnoldgica se transforma em um fator de tensdo e ansiedade
constante, causado pelo medo do descarte pela fantasmagorica ideia de ndo estar adequado a
necessidade do mercado. A técnica vem substituindo a emocao e a afetagdo, assim como o
individualismo ¢ enaltecido e os vinculos sdo rompidos — esses que sao fundamentais para o
fortalecimento da subjetividade (GOMES, et al., 2016).

Os ambientes organizacionais, em grande parte, denotam o enfraquecimento dos lagos
sociais no trabalho, inscrevendo um estado de solidao psicologica. Em justificativa disso, as
proprias situagdes de assédio moral sao também caracterizadas pela incomunicabilidade e até
mesmo a proibi¢cdo de conversas com os colegas (GOMES, et al., 2016).

Segundo Gomes et al. (2016), s3o, principalmente, com essas queixas que o
trabalhador chega a clinica, num estado alentador de isolamento, sob a ditadura do siléncio no
ambiente laboral, onde o que ¢ sentido e pensado pelo sujeito € praticamente proibido de ser
expressado. Um estado que resulta para os trabalhadores como uma rota de sobrevivéncia
causada precipuamente pelo medo de uma exclusao do mundo do trabalho.

Acompanhando o desenvolvimento do aumento das complexidades e demandas
clinicas dos trabalhadores, os estudos se aprofundam, e no final do séc. XX, distanciam um
pouco da psicopatologia médica e entram num campo de estudos psiquicos, emocionais e
sociais levantados principalmente por Christophe Dejours, psiquiatra e psicanalista
contemporaneo francés, responsavel pelo surgimento de importantes conceitos para a relacao

de satde mental e trabalho (SELINGMANN-SILVA, 2013).

3. APSICODINAMICA DO TRABALHO

A Psicodinamica do trabalho ¢ uma abordagem cientifica fundada e desenvolvida por
Christophe Dejours. E uma disciplina clinica, construida a partir do real do trabalho com
pesquisas de campo, caracterizada pelo proprio fundador como uma proposta teorica, critica e
interdisciplinar, embasada em disciplinas como a filosofia, a ergonomia, a sociologia e a
psicanalise (DUARTE,2014). Sendo a filosofia o alicerce para a reflexdo sobre a interacao
individuo e meio que constitui e ¢ constituido. A ergonomia contribuindo com a nogao da
pratica do trabalho, evocando a crise inexoravel entre o trabalho prescrito e o real. A
sociologia trazendo a dimensdo social, da relagdo com o outro, na constituicdo do sujeito. A
psicanalise como fundamento conceitual para compreensdo do sujeito em suas manifestagdes

intrapsiquicas (DEJOURS,1992)



A abordagem foi difundida a partir da publicagdo, em 1980, na Franca, da obra
traduzida em portugués com o nome A4 loucura do trabalho: estudos de psicopatologia do
trabalho. Nessa fase, ainda com nome de psicopatologia do trabalho, foca o estudo na origem
do sofrimento do trabalhador e o confronto com a organizacao do trabalho. A partir da década
de 90, desenha uma estrutura de conceitos proprios, momento em que passa a ser denominada
como Psicodindmica do Trabalho a partir da obra intitulada como Christophe Dejours: Da
psicopatologia a psicodindmica do trabalho, direcionada para as vivéncias de sofrimento e
prazer como inerentes ao trabalho e as estratégias desenvolvidas como defesas pelos
trabalhadores, na mediacdo do trabalho prescrito para o real, para manter a saude ¢ a
produtividade. Num terceiro momento que se estende até os dias atuais, ha a consolidacao da
psicodindmica como abordagem cientifica, tedrica e pratica que fundamenta a Clinica do
Trabalho, embasada em conceitos proprios para trazer a explicacdo sobre as consequéncias
dos trabalhos nos processos de subjetivagdo, satide do trabalhador e patologias sociopsiquicas
- representado principalmente pela obra 4 banalizagdo da injustica social (MENDES, 2007).

Além da Franca, a psicodindmica ganha bracos expoentes para pesquisa e pratica em
outros paises, tendo o Brasil como um loco importante no desenvolvimento dessas praticas
(DEJOURS, ABDOUCHELLLI, 1994).

Essa abordagem se fundamenta por ser algo mais do que um estudo voltado para
identificar doencas mentais correlacionadas ao trabalho, mas sim como se faz a dinamica da
relagdo sujeito e trabalho, focada nas transformagdes do sofrimento que estdo vinculadas a
Organizagao do trabalho, num sentido ampliado desse tema (DEJOURS, ABDOUCHELLI,
1994).

Para Dejours (1993), o trabalho ndo ¢ apenas um conjunto de representagdes mentais,
e sim uma pluralidade de mobilizagdes subjetivas que se materializam no real. Nao estd
separado do trabalhador, esta entrelacado ao enfrentamento do real do trabalho e suas
resisténcias.

Um forte marco na dire¢do das pesquisas de Dejours foi ap6s perceber que nao havia,
especificamente, nenhuma sindrome psicopatoldgica predeterminada aos constrangimentos
vivenciados pelo sujeito no trabalho. Com isso, o autor encontrou que, mesmo em situacoes
extremamente precdrias de trabalho, mecénicas e repetitivas, a maioria dos trabalhadores
conseguiam se manter num estado de normalidade que sobrepujava o adoecimento. E a partir
dai que inicia o foco que fundamenta suas Ultimas obras: estudar como essa normalidade se
estabelece, disparando um questionamento central sobre como esses trabalhadores,
submetidos a situacdes degradantes e precarias de trabalho, conseguiam se manter nesse

estado de normalidade, de uma patologia ndo aparente (DUARTE, 2014).



Ao longo dos seus estudos, Dejours destaca que essa normalidade ndo significa estar
saudavel e que pode até representar um estado patoldgico de conformismo, alienagdo,
resultante das forgas estabilizadoras do trabalhador frente ao sofrimento provocado pela
organizacao, a partir de estratégias defensivas utilizadas pelos trabalhadores de forma coletiva
ou individual para evitar a descompensacao (DUARTE, 2014).

A ideia ndo ¢ esgotar a demonstra¢do dessa abordagem, até porque, segundo Mendes,
(2007), alguns conceitos ainda estdo em processo de constru¢ido, mas, de certa forma, os
principios tedricos ja estdo consolidados.

As relagdes dinamicas entre organizagdo do trabalho e os processos de subjetivagao
sdo campos de estudo em que se constata que aquelas se manifestam nas vivéncias de prazer-
sofrimento, nas estratégias de a¢do para mediar contradi¢des da organizacdo do trabalho e as
patologias sociais, a saude e o adoecimento (MENDES, 2007)

Para Dejours, o sofrimento no trabalho se estabelece da seguinte forma:

Entre 0 homem e a organizagdo prescrita para a realizagdo do trabalho, existe, as
vezes, um espaco de liberdade que autoriza uma negociagdo, invengdes e agdes de
modulagdo do modo operatorio, isto €, uma invengdo do operador sobre a propria
organizagdo do trabalho, para adapté-las as suas necessidades, e mesmo para torna-
las mais congruente com o seu desejo. Logo que esta negociacao ¢ conduzida ao seu
ultimo limite, e que a relacdo homem-organizagdo do trabalho fica bloqueada,
comega o dominio do sofrimento — e da luta contra o sofrimento (DEJOURS,
ABDOUCHELLI, 1994, p. 15).

Nesse sentido, compreende-se que os conceitos centrais da Psicodindmica do
Trabalho, para o entendimento da dindmica do sofrimento-prazer no trabalho, partem do
confronto entre o trabalho prescrito e o real que acontece na organizacao do trabalho. Surge,
entdo, nessa teoria, a interrelacdo de outros conceitos de outras abordagens como: o desejo, a
sublimagdo, a inteligéncia pratica, as estratégias de mobilizagdo subjetiva (espago publico de
discussdo, cooperacao e inteligéncia pratica), e estratégias defensivas (coletivas e individuais
sobre modo de sentir, pensar e agir, conscientes ou nao, que t€ém a fung¢do de acomodagado e/ou
protecdo contra o adoecimento, mas que tampouco garantem a saude. Sem esquecer, no
entanto, o elemento social implicado no trabalho, a cooperagdo, o reconhecimento, como
provocadores dos processos de subjetivagdo (MENDES, 2007).

A influéncia da psicandlise aparece nessa abordagem para favorecer o entendimento
do psiquismo do sujeito e sua relacdo com o trabalho: componentes narcisicos, agressivos e
erdticos da libido (Lulhier, 2014), os mecanismos de defesa, a fun¢do da sublimacdo para a
relacdo de sofrimento e prazer no trabalho e a realizagdo pessoal, a compreensdo dos desejos

para o sujeito - dividido por conflitos intrapsiquicos, mas que também nao pode se constituir

fora da relagdo com o outro, da nomeagdo do outro, participando de um jogo cultural de
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reconhecimento dentro da dindmica do trabalho, no qual o sofrimento pode ser transformado
em prazer ou patologia (DEJOURS, MOLINIER, 1989).

As estratégias de defesa apontam sobre como ¢é possivel lidar com a estrutura precaria
do trabalho, podendo ocasionar at¢ uma ideologia defensiva — a exemplo do caso dos
funcionarios de construgao civil (DEJOURS, ABDOUCHELLI, 1994); e, sob outra
perspectiva, a utilizacdo dessas estratégias pode ser também feitas pela organizagdo para
manter a produtividade dos trabalhadores sem que os mesmos adoegam (premiagoes,
promocoes, programas de qualidade de vida). Tais estratégias sdo usadas na maior parte das
vezes de forma inconsciente.

A mobilizacdo subjetiva € um processo intersubjetivo que se caracteriza pelo
engajamento da subjetividade no real do trabalho, utilizando a inteligéncia pratica para o
investimento da forga de transformagdo, criagdo e reinvencgado para ressignificar o sofrimento
jé existente (LULHIER,2014).

Ainda nesse sentido, para Dejours (1992), as experiéncias de subjetivacdo perpassam
pelo reconhecimento do fazer do trabalhador, esse ¢ o elemento que se estabelece nas relagdes
sociais € que estd intimamente ligada a construgdo de identidade e o sentido atribuido ao
sofrimento, que pode também ser equiparada a sublimacao. Dai a importancia da validagao
simbolica do trabalho, que permite ao sujeito que signifique o histérico do trabalho em sua
vida. Dessa forma, para a Psicodindmica, esse historico singular somente é possivel no
encontro do sujeito com o real do trabalho, no encontro com as dificuldades, com o erro, o

fracasso, e na forma como ele se organiza para lidar com o sofrimento sentido.

4. METODO, DESENVOLVIMENTO E ALGUNS DISPOSITIVOS DA
CLINICA PSICODINAMICA DO TRABALHO NO BRASIL

O mérito dos estudos/ pesquisas de Dejours quanto ao sofrimento no trabalho foi
inclinar-se a escuta do trabalhador para compreender o sentido e as relagdes do sofrimento,
trazendo a ampliagdo das dimensdes essenciais que implicam a relacao saude-trabalho. Dessa
forma, a fala do trabalhador passou a configurar um privilegiado instrumento de pesquisa e de
interven¢cdo (BRANT, MINAYO-GOMEZ, 2004).

Dejours sugere pela primeira vez, em seu livro A Loucura do Trabalho, de 1987, o
método de pesquisa-agdo para abordar o trabalho e as dinamicas psiquicas envolvidas
(DEJOURS, 1992). O método proposto se caracteriza pela disposi¢cdo de um espago de fala e

escuta clinica com intuito de promover a compreensdo da organizacdo do trabalho, suas
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consequéncias sobre o trabalhador, como também conhecer os sentidos do trabalho, refletir as
dimensdes visiveis e invisiveis do trabalho - colocando a palavra em agdo - e analisando a
mobilizacdo do coletivo dos trabalhadores participantes (GOMES, et al., 2016).

Como método de interven¢ao e aproximacao clinica, Dejours sugere uma estratégia de
coleta que acontece em algumas etapas: andlise da demanda, andlise do material de pesquisa,
a observagdo clinica e a interpretacdo. As sessdes correm num tempo delimitado de encontros
por grupo, por volta de 12 a 15 sessdes, sendo uma vez por semana no local de trabalho, com
cinco a sete trabalhadores e duracdo de duas horas cada sessao— adequando-se ao horario de
jornada laboral do grupo. Podem ser gravadas, registradas manualmente e analisadas. E
importante obter o consentimento livre esclarecido e a garantia de sigilo das informacgdes
pelos pesquisadores envolvidos na organizacdo das sessdes (DUARTE, 2014).

Em seu modelo original, o método privilegia o emprego da entrevista coletiva por se
tratar de uma escuta do trabalho que tem um cunho social e politico; e que, por isso, tem
grande for¢a na promog¢do de vivéncias de cooperacdo, na renovagdo dos manejos de
compromisso coletivo, e por entender que numa abordagem individual se sobressalta, na
maior parte, aspectos da vida individual do sujeito, seu passado e processos familiares.
(DEJOURS, ABDOUCHELLLI, 1994). Apesar disso, diante das dificuldades em se estabelecer
demandas de coletivo, o método também foi adaptado a clinica individual (JACQUES, 2003).

No Brasil, acontece uma flexibilizacdo das praticas clinicas que se voltam para o
setting coletivo e individual. No decorrer das pesquisas, a partir dos estudos de Mendes e
Aratjo (2012), algumas ampliagdes sdo acrescentadas ao método originariamente sugerido
por Dejours (1992), ou seja, uma nova maneira de aproxima¢do das demandas brasileiras
(GHIZONI, MENDES 2014). Segundo Ghizoni (2013), o diferencial est4 na inser¢ao de mais
alguns dispositivos mais articulados com a psicanalise como a transferéncia que se concretiza
com a constru¢do dos lagos afetivos, na formacao do clinico € na supervisao sistematizada -
semanal e imprescindivel a essa clinica. Entdo, estabelece-se o total de dispositivos: a andlise
da demanda (importante para promover a mobiliza¢ao do sujeito e do coletivo), a elaboracao-
perlaboragdo (perlaboracdo como superacdo da repeticdo), a construgdo de lacos afetivos
(para constru¢do da cooperagdo e do coletivo), a supervisdo e¢ a formagdo do clinico
(GOMES, et al., 2016).

A vertente brasileira também possibilita que a demanda seja de outras fontes que ndo
s0 a dos trabalhadores (premissa pregada pelo método original), além dos cuidados éticos, por
serem pesquisas que envolvem seres humanos, questdo nao abordada na vertente francesa

(GHIZONI, 2013).
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Além disso, Mendes e Aratjo (2011) desenvolvem a ideia de que a Clinica
Psicodinamica do Trabalho pode ser realizada com dois tipos diferentes de grupos, em virtude
das demandas surgidas ao longo das pesquisas: o primeiro, denominado de clinica da
cooperacao, com participantes de que venham um mesmo coletivo que compartilham o
mesmo ambiente profissional. Essa proposta busca a andlise e a potencializagdo da
mobilizacdo subjetiva do grupo de trabalho, a pesquisa e a agdo. O outro tipo de grupo €
denominado de clinica das patologias, cujo foco ¢ o resgate dos sujeitos em situagdo de
adoecimento psiquico por meio da reconstru¢do de suas historias, no uso de recursos do
coletivo de pesquisa para enfrentar a doenga e repensar a relagdo com o trabalho. Sendo, nesse
tipo de grupo, a pesquisa voltada para o sofrimento e as defesas constituidas antes e apds a
vivéncia da doenga, podendo ser de mesma categoria profissional ou ndo.

Embora tenham surgido algumas modificagdes quanto ao método, ainda assim, a
Clinica Psicodinamica do Trabalho se fundamenta pela constru¢do do espago da fala e da
escuta do sofrimento, originado na realidade concreta da organizagao do trabalho, que permite
aos trabalhadores reconstruir a capacidade de pensar e desenvolver estratégias de agdes
individuais e coletivas para confrontar as situagdes provocadoras de sofrimento, buscar o
prazer e consequentemente a satude.

Um dos fatores cruciais que se busca nessa Clinica do Trabalho ¢ restabelecer a
dimensdo ontoldgica do trabalho para o ser humano: a capacidade de criagdo, realizagdo e
materializagdo oferecida naturalmente pelo confronto do homem com a natureza, consigo
mesmo € com os outros; inclusive por nao perceber o trabalho separado do homem. Em outras
palavras, para Clinica Psicodinamica do Trabalho, este ultimo ndo € restrito a sua
institucionalizacdo econdmica, ao emprego, a formalidade, mas sim a transcendéncia de sua
acepcao, num resgate de valorizagdo do humano (BENDASSOLLI, SOBOLL, 2010). Lulhier
(2014) ressalta que tudo o que leva a desarticular o trabalho dessas atividades, contribui para
uma desumanizagdo do sujeito, a uma desvalorizacdo de sua existéncia. Em consonancia a

isso, Dejours coloca que:

Trabalhar constitui, para a subjetividade, uma provacdo que a transforma. Trabalhar
nao ¢ somente produzir, ¢ também transformar a si mesmo e, no melhor dos casos, ¢
uma ocasido oferecida a subjetividade para se testar, at¢é mesmo para se realizar

(DEJOURS, C., 2004, p.27).

Nesse sentido, a Clinica Psicodindmica do Trabalho caminha no sentido oposto da
proposta imposta pelo atual mundo do trabalho: apresenta-se como um espago onde a historia
do sujeito pode ser ouvida e os lacos afetivos estimulados, proporcionando o

reestabelecimento da construgdo do coletivo. Por isso, privilegia a fala do trabalhador,
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entendendo a linguagem como uma ponte para o desvelamento do invisivel, constru¢do do
saber e da acgdo para as situagdes de trabalho.

Para Gomez-Souza ¢ Mendes (2016), esse espago da escuta e da fala do trabalhador
possibilita construir e reconstruir, resgatar e potencializar aa mobilizacdo subjetiva. E o
momento de desvelar/revelar o sofrimento, as defesas, as patologias e construir novos
destinos para o sofrimento mais préximos da saide mental e da melhoria da qualidade de vida
no trabalho. Sendo o local de trabalho apenas o espago utilizado ou entendido como campo de
pesquisa e interveng¢ao direcionada para a realidade vivenciada pelos sujeitos com o trabalho e
ndo somente nas experiéncias profissionais (DUARTE, 2014).

Constata-se que a palavra tem um poder de inscrever no simbolico o que escapa ao
controle e permite, assim, a elaboracdo-perlaboracdo dos eventos vividos. Dessa forma,
fundamenta-se que a palavra provoca afeto, desbanaliza as injusticas, bem como possibilita a
elaboragdo do que faz softrer, e, por isso, tem forga politica - forca de mudanca coletiva.

Diante disso, ¢ importante frisar que tal processo ¢ viabilizado pela posi¢ao do clinico,
que deve estar preparado para receber o que lhe vai ser depositado pelo sujeito (GOMES, et
al., 2016).

A importancia, entdo, do clinico do trabalho estd em ser preparado para essa escuta,
conhecer a organiza¢do do trabalho e as questdes inerentes a essa relagcdo social; e ¢
justamente onde se configuram seus limites técnicos e éticos (DUARTE, 2014).

Segundo Mendes e Aratjo (2011), na metodologia dejouriana, o clinico ¢ o
pesquisador que caminha da posicdo de clinico-pesquisador para pesquisador-clinico, ¢ a
pesquisa/acdo torna-se uma pratica indissociavel e constituinte do processo de escuta. A
escuta com base na Psicanalise exige do clinico ir além do ouvir para escutar aquilo que ndo ¢
dito, como, por exemplo, através do siléncio, do vazio ao se falar do sofrimento no trabalho -
de um trabalhador que estd muitas vezes no discurso ilusorio da completude incutido pelo
capitalismo.

A relagdo envolvida entre a subjetividade do clinico, sua afetacdo e a subjetividade dos
sujeitos possibilita que a fala se transforme em agdo, como tentativa de provocar a
mobilizacdo subjetiva.

Na clinica psicodinamica, o proprio encontro com essa condi¢do humana - da falta — é
que permite ao sujeito falar sobre o seu desejo, remetendo-se novamente ao mundo do
simbolico. Neste momento, abre-se a possibilidade para o clinico trabalhar novas
possibilidades de viver as relacdes com o universo do trabalho, seja por intermédio da

construcdo de defesas que podem proporcionar forga politica para o coletivo do trabalho, seja
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pelo investimento sublimatoério, que tanto pode ocorrer em agdes no local de trabalho

(hipotese restrita, mas ndo impossivel), quanto fora dele (PERRILEUX, 2013).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Torna-se possivel entender que a intensa sistematizagao provocada pelo aceleramento
do formato de trabalho na pdés modernidade posiciona o trabalhador sob uma égide de
alienagdo, excesso de tecnicismo e de intenso sofrimento. As consequéncias desse processo se
apresentam como graves para a existéncia do sujeito, implicando em sérias complicagdes de
ordens fisicas e principalmente psiquicas.

A teoria dejouriana, uma das pioneiras no estudo e conceitualizagdo de fatores
intrinsecos ao sofrimento do trabalhar, produz outro significado para o trabalho, instituindo-o
como uma dimensdo de vida que significa para subjetividade a possibilidade de
transformagdo, pois ndo ¢ somente producdao e sim realizagdo. Dessa forma, a relagdo do
sujeito com o trabalho, implica também na composi¢cdo dos elementos psiquicos com a
histéria do sujeito. O proprio trabalhar impde ao trabalhador a problematica do fazer, que nem
sempre se adequa ao que se deve fazer e tampouco ¢ estimulado em sua subjetividade pela
organizacao do trabalho a expressar a sua historia.

Diante desta realidade, o presente artigo possibilitou demonstrar como a da Clinica
Psicodindmica do Trabalho como atuar na ressignificacdo do sofrimento do trabalhador
através da fala, da escuta e da promogao da reflexdo desse trabalhador de forma acolhedora
sobre seus incomodos e questionamentos acerca do contexto laboral no qual esta inserido.

Por isso, a clinica do trabalho, em seus diversos métodos e formas, se fundamenta na
fala e na escuta desse trabalhador, instigando a elaboragao-perlaboragdo do sofrimento por ele
acometido — ampliando os sentidos de trabalho. Para tanto, o clinico do trabalho precisa estar
capacitado para essa escuta, tendo consciéncia dos limites técnicos e éticos que estdo
implicados, entendendo que essa escuta converge preponderantemente para as relagdes de
trabalho e a importancia que essa proposicao tem para a realidade do trabalho, do sujeito e da

coletividade.
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