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Este artigo objetiva compreender a mobilizagio subjetiva que surge na atividade de trabalho de profissionais que realizam Vigilancia
em Satide do Trabalhador (Visat). Participaram deste estudo cinco trabalhadores, de ambos os sexos, de um Centro de Referéncia
em Satde do Trabalhador (Cerest) da capital de um estado do Nordeste do Brasil, os quais foram entrevistados nos meses de
janeiro e fevereiro de 2020. Os materiais produzidos foram analisados 2 luz da PsicodinAmica do Trabalho. Os resultados mostram
que sua fonte de sofrimento est4 ligada ao que € vivido pelos trabalhadores das empresas que passam por Visat, cujos problemas
relacionados 2 precarizagfio muitas vezes ficam sem solugfo. Ao lado disso, aqueles que fazem Visat também se percebem muitas
vezes precarizados em seus saldrios, vinculos e condi¢des de trabalho. Finalmente, a falta de estrutura e investimento em satide
do trabalhador, assim como a legislago, em especial a municipal, deixa-os com grandes dificuldades de realizar o seu trabalho.
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Subjective experiences of professionals who carry out Occupational Health Surveillance

This study aims to understand the subjective mobilization that arises in the work activity of professionals who perform Worker
Health Surveillance (WHS). In total, five workers of all genders from a Worker Health Reference Center (WHRC) in a
capital city of a Northeastern state in Brazil participated in this study. They were interviewed in January and February 2020.
The materials produced were analyzed in light of Work Psychodynamics. Results show that their source of suffering is linked
to what they experience in companies undergoing WHS, whose precarization-related problems often remain unresolved.
In addition to this, those who perform WHS also often perceive themselves as in precarious situations regarding their
salaries, job security, and working conditions. Finally, the lack of structure and investment in workers’ health and legislation
(particularly at the municipal level) pose significant challenges for them to carry out their work.
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Vivéncias subjetivas de profissionais que realizam Vigilancia em Saiide do Trabalhador

Introdugao

E ste artigo parte do entendimento de que a psicologia do trabalho e organizacional deve,
sobretudo em tempos de intensa precarizacdo do trabalho, contribuir para desenvolver a Satde
do Trabalhador. Esta, como campo de pesquisa e intervengio no Brasil, estd ligada a Reforma
Sanitaria, que, dentre outros movimentos sociais, reivindicou “que as questoes de satide relacionadas
ao trabalho fizessem parte do direito universal a satde” (Ministério da Saide, 2006, p. 10).

O presente trabalho objetiva compreender a mobilizagio subjetiva que surge na atividade de
trabalho de profissionais que realizam Vigilancia em Satde do Trabalhador (Visat), e é fruto da tese
de doutorado da segunda autora, sob a orientagio do primeiro. Esses pesquisadores mantém parceria
com o Centro de Referéncia em Satde do Trabalhador (Cerest), onde foi iniciada a presente pesquisa,
em 2015, tendo sua dire¢io solicitado aos pesquisadores apoio em situagdes de Visat para assédio moral
no trabalho. A equipe desse centro realiza vigilincia a partir das seguintes situagdes: em locais que
s@o foco de dentincias de trabalho deletério; suposi¢io de existéncia de fontes de agravos a saidde dos
trabalhadores a partir de buscas de adoecidos por tratamento no Sistema Unico de Satde (SUS); chegada
de novas empresas cujo ramo produtivo permite frequentemente o estabelecimento de nexo técnico
epidemioldgico, como call centers (Castro et al., 2017; Rabelo et al., 2018), dentre outras situacdes.

O campo da satde do trabalhador e da trabalhadora é fruto de um processo de construgio
e luta deles, de profissionais de satde e da sociedade organizada, que conformam no Brasil um
determinado cenério (Gomez, 2011; Lacaz, 2007; Mendes & Dias, 1991). Para tanto, foi fundamental
a nocio de satde e adoecimento como socialmente construidos (Laurell & Noriega, 1989).
Como essa trajetdria ndo é objeto especifico de investigacio neste artigo, apenas aponta-se aqui que
tal processo desemboca, no Brasil, no reconhecimento pela legislagao de que a Satide do Trabalhador
desempenha um papel no Sistema Unico de Satde (Lei n?8.080, 1990), e que, nele, a Rede Nacional
de Atengio Integral a Satide do Trabalhador e da Trabalhadora (Renast) ocupa lugar central.

A Renast foi, de inicio, formalmente estabelecida no Brasil pela portaria n? 1679,
de 18 de setembro de 2002 (Ministério da Satide, 2002). Tal portaria é criticada por apresentar um
carater fortemente assistencial, com pouca énfase na vigilancia (Lacaz, 2007), mas, por outro lado,
reconhecida por ter trazido a possibilidade de fortalecer a satide do trabalhador no SUS. A este
respeito, Maeno e Carmo (2005) lembram que a referida portaria traz consigo uma limitacéo central,
pois “trata somente da assisténcia, sem dispor sobre a vigilancia nos ambientes de trabalho, pilar
fundamental para a prevencédo de danos relacionados ao trabalho” (p. 249).

Na assisténcia ali descrita, toda a rede de servigos do Sistema Unico de Satde (SUS) deve
ser responsével pela atencéo a Satde do Trabalhador em seus diversos niveis (Dias et al., 2011),
fendmeno que ainda hoje ndo ocorre a contento, seja por dificuldades de articulacdo da rede,
seja pela fragilidade de reconhecimento da formagao dos profissionais de satide que nio trabalham
em servicos especificos de atengfo a satde do trabalhador. Via de regra, esses operadores nao seguem
arecomendagio feita por Ramazzini (2016), em 1700, de se perguntarem sobre o oficio do paciente
em qualquer atendimento. Parece haver af um reflexo da dificuldade de incorporagio da dimensao
trabalho nas a¢des de satde do SUS e, em estreita relagio com isso, a insuficiente valorizagao que
a Visat recebe, como se evidenciara nos resultados do presente texto. Mesmo requerendo toda a
rede do SUS na atengio a satde do trabalhador, a portaria situa seu eixo nos Centros de Referéncia
em Satde do Trabalhador (Cerests). Tais centros, nomeados naquela portaria de sigla CRTS,
sfo de dois tipos: estaduais e regionais, cujas estruturas e atribui¢des sdo nela estabelecidas.

Hoefel et al. (2005) sintetizam os dois enfoques principais da Renast:

O usudrio-trabalhador, para o qual as equipes de satde do SUS, em todos os niveis de complexidade,

devem ter um olhar ampliado e instrumentalizado. . . ; a propria equipe de satide do SUS, de modo

2



Cadernos de Psicologia Social do Trabalho, 2023, vol. 26, e-192730 — DOI: 10.11606/issn.1981-0490.2023.192730

a considerar seu processo de trabalho, a organizagio e as condigdes de trabalho e a situacdo de

sadde (p. 64).

O Cerest tem “como uma de suas prioridades as agdes de vigilincia em saide do trabalhador
como articulador das intervencdes nas relagdes entre o processo de trabalho e a sadde” (Sanchez
et al., 2009). Deve, de acordo com o artigo 142 da Portaria n? 1.823 (Ministério da Sadde, 2012),
“desempenhar as fungdes de suporte técnico, de educagio permanente, de coordenacio de projetos de

promocgio, vigilincia e assisténcia a satide dos trabalhadores, no 4mbito da sua drea de abrangéncia”.
Vigildncia em Saiide do Trabalhador (Visat)

O processo de vigilancia é de tanta importincia para a Satde do Trabalhador que aparece
na prépria definigdo desta, conforme a Lei Organica da Saidde, a saber, a Lei n® 8.080, de 19 de
setembro de 1990, que, no seu Artigo 62, § 32, descreve:

Entende-se por satide do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de atividades que se destina,
através das agdes de vigilancia epidemiolégica e vigilancia sanitdria, & promogio e protegio da
satde dos trabalhadores, assim como visa a recuperacéo e reabilitacio da satde dos trabalhadores

submetidos aos riscos e agravos advindos das condigdes de trabalho.

Segundo a Portaria n. 2 3.120, de 12 de julho de 1998, do Ministério da Satde, a Visat
“compreende uma atuagio continua e sistemdtica, ao longo do tempo, no sentido de detectar,
conhecer, pesquisar e analisar os fatores determinantes e condicionantes dos agravos a satide
relacionados aos processos e ambientes de trabalho” (Ministério da Sadde, 1998a). Ao poder
publico é atribuida, dentre outras, a fungio de realizar a

vigilancia nos ambientes e processos de trabalho, compreendendo o levantamento e analise de
informagdes, a inspecio sanitaria nos locais de trabalho, a identificagio e avaliagio das situacdes
de risco, a elaboragio de relatdrios, a aplicacio de procedimentos administrativos e a investigacio

epidemiolégica (Ministério da Satide, 1998b).

A Visat é grandemente influenciada pelas contribui¢es da medicina social latino-americana
e da reforma sanitéria italiana (Machado, 1997), para as quais a participagdo dos cidadaos é
essencial em sua construgio. No entanto, apesar de requerer o protagonismo e ser até mesmo
“motivada pelo conhecimento dos trabalhadores” (Sato, 1996, p. 489) na efetivacao das a¢des de
vigilancia, os profissionais que a conduzem enfrentam dificuldades, pois “temem colocar na linha
de represilias e até mesmo de demissdes, os trabalhadores com os quais conversam nos momentos
das vigilancias” (Daldon, 2012, p. 30). Dessa forma, apesar de a Visat dever ser “desenvolvida por
analises de documentos, entrevistas com trabalhadores e observagio direta do processo de trabalho”
(Ministério da Satde, 2014, p. 11), ha temor dos trabalhadores em expressar as dificuldades ali
presentes, receio dos profissionais em expd-los e uma dissimilacio por parte das empresas durante
as fiscalizagdes, estas mesmas ja dificultadas “entre outros motivos, pela insuficiente capacitagio dos
profissionais de satde, pouco apoio financeiro, material e embasamento juridico para as atuacoes
in loco” (Ledo, 2014, p. 114).

As situagdes de assédio moral no trabalho, como se discute abaixo, frequentemente fazem
parte da gestdo das empresas. No entanto, nio costumam se apresentar de forma evidente, de tal
modo que pudessem ser, via de regra, observadas por elementos perceptiveis em uma fiscalizagzo.
Nesse sentido, torna-se necessario desenvolver, junto aos profissionais do Cerest e aos proprios
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trabalhadores submetidos ao assédio, ferramentas que facilitem a vigilAncia relacionada a esse problema.
Utiliza-se aqui o termo “problema” no sentido atribuido por Matus (1987), a saber, “uma discrepAncia
entre o ser ou a possibilidade de ser e 0 deve ser que um ator assume como evitavel e inaceitavel” (p. 324),
ou seja, uma desconex@o entre o ideal, garantido na Constituigio brasileira, que sustenta os “valores
sociais do trabalho . . .”, que “todos sfo iguais perante a lei. . .”, que “ninguém serd submetido a tortura
nem a tratamento desumano ou degradante” (Constituicdo da Repuiblica Federativa do Brasil, 1988),
e a violéncia que sofrem aqueles que sio submetidos, os trabalhadores.

Apesar da importancia central que a Visat deve ocupar no campo da satde do trabalhador,
os problemas que ainda persistem sdo numerosos, tais como: o desconhecimento das equipes que
atuam na satide da familia sobre a relaco trabalho e satde (Ivancko et al., 2021); a dificuldade de
obter e produzir dados que permitam conhecer melhores “padroes de exploragdo em varios setores
econdmicos e regides brasileiras” (Ledo et al., 2021, p. 5886); as barreiras para combater o trabalho
infantil e a exploragio deletéria do trabalho juvenil (Garbin et al., 2022); a situa¢io cada vez mais
precarias dos direitos de trabalhadores e trabalhadoras, levando-os a se submeter a situagdes de
imensos riscos (Silva, 2021); dentre diversos outros.

A Psicodinamica do Trabalho diante da precarizacdo, que produz ambientes de trabalho cada vez
mais insalubres

A Psicodindmica do Trabalho (PDT) tem em Christophe Dejours seu maior expoente. Vérios de
seus livros estdo publicados no Brasil, assim como ha diversos de seus textos em revistas brasileiras de
plataforma aberta. Essa abordagem tem seu foco nas “pesquisas que vao do sofrimento ao prazer no
trabalho, das patologias mentais a realizac@o de si mesmo através do trabalho” (Dejours, 2013, p. 10).
Seus principais conceitos e nogdes sdo o sofrimento, o prazer, a normalidade, as estratégias de defesas
individuais e coletivas, a inteligéncia no trabalho, a coordenacéo, a cooperacio, e a divisdo sexual
do trabalho (Dejours & Gernet, 2012).

A PDT considera que o trabalho ocupa lugar central no que diz respeito a satde, as relagdes
de género, a vida na urbe, & economia, e a teoria do conhecimento. Entende que tais elementos
podem ser positivamente transformados a partir de espacos de “deliberagio coletiva orientada para
a busca de uma ac¢@o racional capaz de transformar a organizagao do trabalho para restituir-lhe
sua for¢a de mediadora na realizacdo pessoal” (Dejours, 2017, p. 7). Para a PDT, o trabalho ¢ tio
importante para a satde que deveria constar na defini¢io que a Organizagio Mundial de Saide
faz sobre ela (Dejours, 1992).

As transformacdes na organizagio do trabalho fazem parte de uma série de processos
que afetaram negativamente a vida subjetiva e a saide mental dos trabalhadores. Elas tém
hegemonicamente contribuido para a precariedade no trabalho, para a cultura da producio de
resultados em detrimento do trabalho vivo e de todos os esforcos mobilizados pelos trabalhadores para
alcangé-los (Antunes, 2018; Dejours, 2015; Oliveira et al., 2018). Tal quadro traz consigo crescentes
perdas de direitos, e tende a maximizar o adoecimento no trabalho (Antunes & Praun, 2015),
levando ao aumento da necessidade de realizacio da Visat.

Viver o trabalho exige o envolvimento da subjetividade na experiéncia do real, ou seja,
0 que nos afeta em uma situagio de trabalho toca a globalidade de nossa personalidade e nossa
vida subjetiva, encontrando frequentemente os espagos mais intimos como meio de expressdo.
As atividades de trabalho, por serem individuais e subjetivas, sio realmente incomparaveis entre si.

Os novos métodos de gerenciamento n@o apenas atacam o senso de trabalho, mas também
comprometem a possibilidade de pensar sobre ele e dar continuidade as habilidades construidas
coletivamente (Dejours et al., 2018). Tais métodos estdo relacionados a avaliagio de desempenho
individual, aos procedimentos de qualidade total, & padronizacdo do trabalho, a versatilidade e a
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policompeténcia imposta. Tais métodos apoiam-se em modelos de gerenciamento, que orientam
o tempo de trabalho por procedimentos e padrdes objetivos sem terem a vida e a satde do ser
humano como referéncias, e que nio levam em consideracio a distAncia entre o trabalho prescrito
e o trabalho efetivo (Dejours, 2015).

As formas de gestio contemporaneas, que privilegiam a avaliagio individual de desempenho,
nio avaliam o trabalho, mas apenas sua parte visivel (Dejours, 2008, 2012a). A chamada gestio
pela qualidade estimula que cada um procure sempre produzir mais, a qualquer custo, incitando a
competigio e desvalorizando a cooperagio, tendendo a destruir os coletivos, deixando cada um 2
sua propria sorte, fragilizado (Dejours, 2012a, 2013), submetido a l6gica perversa da racionalidade
econdmica (Saraiva & Mendes, 2014).

Tais formas de gestao procuram se colocar como se fossem as Gnicas possiveis, como se nio se
pudesse governar o trabalho de outra maneira (Dejours, 2015). Desta forma, “nfo sdo as estruturas
psiquicas individuais que sdo mais frageis que outrora: é a erosdo das estratégias coletivas de defesa
que constitui uma perda consideravel de recursos para a satide” (Dejours, 2004, p. 17).

Para Funcasta, Grafia, Boggio, Rodriguez, Crai e Liberatori (2019), a flexibilidade do
trabalho est4 intimamente ligada a precariedade, entendendo o primeiro como “uma condigio de
trabalho que, em seus aspectos econdmicos, legais e sociais, € suscetivel a mudangas e variagdes de acordo
com as necessidades ou circunstincias” (Ganga-Contreras et al., 2014, p. 546). Como consequéncia da
flexibilidade na execucio de tarefas, a instabilidade no trabalho pode ser encontrada. Os ajustes que as
empresas fizeram e fazem para responder as mudangas econdmicas deterioram a qualidade do emprego.
A flexibilidade desencadeou as tentativas contra o direito do trabalho e os beneficios sociais conquistados
pelos trabalhadores, levando a relaces trabalhistas mais instdveis e precérias.

As reestruturagdes produtivas que se estabeleceram, sobretudo a partir dos anos da década
de 1980, trouxeram consigo mudancas tecnoldgicas e organizacionais (Dejours, 2015; Leite & Del
Bono, 2016; Zarifian, 2001), com aumento da precarizacao “do trabalho, da satde dos trabalhadores,
do emprego e das agdes coletivas” (Alvarez et al., 2007, p. 58), levando a piora das condicoes de
seguranga e de satde (Oliveira et al., 2018). Este quadro se agravou no Brasil com a reforma da
Consolidac@o das Leis Trabalhistas, com a Lei n? 13.467, de 13 de julho de 2017, que legaliza a
precarizagio das condicdes e organizagio do trabalho, negligenciando completamente a satde dos
trabalhadores (Maeno & Nuzi, 2017).

Toda atividade de trabalho exige zelo da parte de quem a realiza (Dejours, 2012b), de forma
que os trabalhadores precisam se engajar para a produgio sair a contento (Dejours, 2011).
Em contrapartida, os impedimentos que se fazem presentes na atividade podem ser fonte de grande
sofrimento patogeno (Dejours, 2015). No caso daqueles que trabalham em Cerest, via de regra sua
atividade também ¢ historicamente tomada como militAncia (Lacaz, 2007), o que pode tornar ainda
mais intenso os limites que a situagio de trabalho apresenta. Nos Cerests em geral, e no caso da
Visat, especificamente, os profissionais se deparam diariamente com situagdes de precarizagdo nos
locais onde realizam a vigilancia, além de enfrentarem a precarizacio no proprio trabalho.

Método

Esta pesquisa se caracteriza como um delineamento nio experimental, de natureza qualitativa
e caréter descritivo e exploratério. Justifica-se a escolha do tipo de pesquisa a partir de Minayo
(2012), que afirma que o verbo principal da analise qualitativa é compreender, levar em conta a
singularidade do sujeito, mas, além disso, considerar que a experiéncia e a vivéncia de uma pessoa se
d4 no Ambito da histéria coletiva e, assim, sdo contextualizadas e circundadas pela cultura do grupo
em que se insere. Para Minayo (2012), a pesquisa qualitativa formaliza a possibilidade de construgio
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de conhecimento, e apresenta todos os requisitos e instrumentos para ser tanto considerada quanto
valorizada enquanto construto cientifico.

A pesquisa focalizada neste artigo foi realizada em um Centro Regional de Referéncia de
Satde do Trabalhador (Cerest), localizado na capital de um estado do Nordeste do Brasil. A escolha
do local de pesquisa se deu pela relacio que os pesquisadores mantém com a equipe do referido
centro desde 2015.

Participaram deste estudo cinco profissionais que fazem parte no Nicleo de Vigilancia em
Sadde do Trabalhador do Cerest, todos com mais de seis anos de experiéncia em Visat, com nivel
superior de diferentes formagdes, a saber, medicina, enfermagem, fisioterapia e servi¢o social.
N#o apresentaremos mais detalhes sobre suas caracteristicas pessoais e profissionais para evitar a
exposigao deles.

A participacio na pesquisa teve cariter voluntério. Foi estabelecida uma dnica condicio,
a experiéncia em VigilAncia em Satde do Trabalhador, além da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido apds a explanagio do mesmo e dos objetivos da pesquisa.
Também se levou em consideracio todos os aspectos éticos previstos na Resolucdo n? 466/2012
do Conselho Nacional de Satdde®.

Foram utilizados dois instrumentos: um questionario sociodemografico e um roteiro de
entrevistas semiestruturado. As informagdes sociodemogréficas buscadas foram sexo, idade, estado
civil, profissdo, nivel de escolaridade, com quem mora atualmente e renda mensal. A entrevista
semiestruturada contou com 13 questdes, formuladas a partir da abordagem tedrica norteadora deste
estudo e de conversas prévias com os participantes. Nelas, buscou-se compreender o que entendem
como sendo a Visat, as dificuldades que enfrentam em sua realizacdo, como fazem para dar conta
da subjetividade deles e dos trabalhadores das empresas que passam por Visat, as dificuldades para
comprovarem a existéncia de assédio moral, o papel que a sua formagao profissional exerce em seu
dia a dia, 0 que gera prazer e se sensacio de reconhecimento por sua atividade.

Para Laville e Dionne (1999), a flexibilidade pertinente a esse tipo de entrevista possibilita
um maior contato entre entrevistado e pesquisador, viabilizando uma exploracio dos saberes,
representacdes, crengas e valores do participante. Além disso, Dejours (2011) entende que é a
palavra o Gnico meio de acesso a4 uma realidade ainda nao advinda.

Por ocasifo da apresentagio inicial do projeto de pesquisa, foi agendada uma reunifo com a
coordenacio do Cerest. Em seguida foi realizada uma reunifo coletiva, agendada anteriormente,
com todos os profissionais que estavam presentes e disponiveis naquele momento no Cerest, na qual
se buscou apresentar a tematica da presente pesquisa, bem como os pesquisadores envolvidos.

Antes da realizagio das entrevistas, tomava-se conhecimento sobre a agenda de cada um
dos profissionais com relagio as suas atividades no Cerest, visando néo gerar qualquer tipo de
incomodo, de maneira que se aguardava que o(a) profissional finalizasse suas atividades daquele
periodo para entfo ser indagado(a) sobre sua vontade em participar do estudo. Além disso, foram
entrevistados apenas os profissionais que apresentavam experiéncia com relagdo a Vigilancia
em Saidde do Trabalhador, ainda que alguns estivessem ligados ao Nicleo de Acolhimento.
As entrevistas foram individuais, tendo ocorrido nos meses de janeiro e fevereiro de 2020,
com duracio entre 60 e 90 minutos.

O local dos encontros dependia da disponibilidade de salas, o que néo dificultou a realizacdo
do estudo, pois outros profissionais acabavam por ceder voluntariamente os espacos para que a
entrevista pudesse ser realizada com maior confidencialidade. Com a permissio dos participantes,
as entrevistas foram gravadas e transcritas na {ntegra, mas seus nomes e os relatos acerca de pessoas e

lugares foram substituidos por nomes ficticios ou excluidos, objetivando garantir a confidencialidade.

6  Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa conforme CAAE: 12629619.9.0000.5188.
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A anilise dos materiais produzidos partiu da revisdo da literatura acerca da temética do presente
estudo, considerando as contribuices dos autores da PsicodinAmica do Trabalho. Assim, apds a
transcricio das entrevistas, os pesquisadores voltaram-se a cada uma delas, buscando os sentidos que
se produziam nas falas dos profissionais, considerando sua aproximacio com aqueles trabalhadores
e a capacidade de anilise dos pesquisadores a partir de suas leituras e de sua experiéncia no campo
da psicologia do trabalho e organizacional.

Os materiais produzidos foram organizados por categoria tematica de modelo misto
(Laville & Dionne, 1999), isto é, algumas delas foram estabelecidas previamente pelos pesquisadores,
enquanto outras surgiram com escuta das falas. A partir da primeira leitura, foram estabelecidas seis
categorias de anélises, que, depois de relidas e revistas pelos pesquisadores, tornaram-se duas, a saber:
“o lugar da subjetividade na Visat”, e “o processo de trabalho na Visat: o enfrentamento do real”.
No presente artigo, elas serdo tratadas conjuntamente.

Os autores procuravam estar atentos ao que se repetia nas falas, assim como o que aparecia
como destoante entre elas, na tentativa de compreender como os participantes vivem a realizagio

de agoes de Visat.

Resultados e discussao

O trabalhar traz consigo sempre o encontro com o real, ou seja, com “aquilo que se faz
conhecer aquele que trabalha por sua resisténcia ao dominio, e leva o sujeito a pensar e agir de
forma diferente do que a organizagio do trabalho previu” (Gernet & Dejours, 2009, p. 28). No caso
dos trabalhadores da Visat. Esse real apresenta sofrimento de outrem, que toca particularmente
no que cada um tem de singular, como fala a Participante 1, quando diz “eu me sinto triste, fico
frustrada”, ou a Participante 4, que afirma que “muitas vezes, a gente fica realmente muito abalado”,

e, mais pormenorizadamente, a Participante 2:

Cuidar da satde dos trabalhadores angustia muito. Eu j4 quis até sair da satde do trabalhador, porque
me angustia. A gente vé o trabalhador na necessidade de serem feitas essas vigilancias, de cuidado,
de garantias de direito, e ser negado no dia a dia. Isso angustia a gente que estid aqui vendo, né?
Esse adoecimento, principalmente fisico e mental, mas muito mental hoje em dia. Hoje mesmo eu
atendi uma situacio de muita cobranga, muito estresse, e ele ndo tem outro meio, né? Por conta do

sal4rio mfnimo ele fica ali aguentando tudo isso. Mas é isso (P2).

Se o trabalho nio é neutro com relagio a sadde (Dejours, 1992), o que é mobilizado nessas
situacdes? Que sofrimento patdgeno que ¢ ali gerado fez com que a participante 2 até quisesse sair
do Cerest? Defendemos que, para eles, nfo é a atividade realizada que traz dificuldades, mas a
dificuldade em garantir o direito que os trabalhadores deveriam ter.

Esses participantes vivenciam, portanto, o que Lacaz (2016) evidencia, que, apesar de todo o
percurso do campo da satde do trabalhador, as pessoas continuam adoecendo e morrendo em fungio
do seu trabalho. A Participante 2 ficou ressentida ao perceber que as pessoas teriam “suas garantias
de direito serem negadas no dia a dia”.

Além das dificuldades que vivenciam ao realizar a Visat, os funciondrios do Cerest sofrem
também com a precarizagio das condigdes de trabalho de muitos trabalhadores que conhecem na

agio, como mostra a fala da Participante 3:
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A gente sofre as mesmas situacdes a que os trabalhadores estdo submetidos, nio s6 a desvalorizagao
salarial. Aqui no Cerest, em sua grande maioria sao trabalhadores concursados, e isso tem uma minima
garantia, mas a gente tem trabalhadores que sfo prestadores de servigos, e af, no Ambito municipal,
uma vez que, mesmo o Cerest fazendo parte da Renest, que é a Rede Nacional em Satde do Trabalhador,
nés somos cedidos pelo municipio: tem desvalorizagio salarial, ndo temos um plano de cargos e carreiras

que se materialize, e passamos pelos mesmos descaminhos que a classe trabalhadora vivencia (P3).

Décadas depois da Constitui¢do, que afirma, em seu artigo 23, que todos tém “direito
ao trabalho livre, justo e remunerado”, e, no 196, que “a satde ¢ direito de todos e dever do
Estado” (Constituicdo da Repiiblica Federativa do Brasil, 1988), os profissionais que realizam Visat
se deparam com cidadfos sem os direitos necessarios, com baixos saldrios, com protecio social
precdria, submetidos a condicdes e organizacdes do trabalho patégenas. Da mesma forma, os proprios
funcionérios do Cerest se encontram frequentemente em situacio também precaria, com baixos
saldrios, sem planos de cargos e carreiras a altura.

As situagdes que conhecem na Visat sdo particularmente marcantes quando se trata de
sofrimento psiquico, muitas vezes ligado ao assédio moral, sobre os quais a vigilAncia tem dificuldades
imensas para comprovar o nexo causal, como ocorre também em outros Cerests (Aratjo et al., 2017;
Ledo & Brant, 2015; Secretaria da Satide do Estado da Bahia, 2014). Mesmo que os profissionais da
Visat e os empregados de determinada empresa saibam que esses casos estio presentes, permanece
o sentimento de impoténcia, como afirma a Participante 4:

Impotente, né? E uma impoténcia grande, né? A gente ja tem essa certa impoténcia. A gente ji
conversa sobre isso quando se depara com situagdes que estdo mais ligadas & subjetividade, a gente
ja se sente impotente. . . . Entdo pra gente é até desestimulante em pensar isso af, né? . . . Entéo as

vezes é desestimulante (P4).

Essa sensacio de impoténcia é igualmente referida pela Participante 1, que evidencia os
impedimentos de sua atividade ao deparar-se com situagoes desse tipo:

A subjetividade ¢ dificil, e gera uma angdstia na gente, porque, assim, se a pessoa vem relatar isso e
vocé vé a pessoa sofrendo, a pessoa ja sendo acompanhada por psiquiatra, usando a medicagio, a gente
acredita que aconteceu, mas, para a Justiga, tudo tem que ter prova. Entfo, assim, a gente acredita que
aquela pessoa estd naquela situacio, estd naquela angistia, tendo aquele sofrimento, mas a gente fica
de méos atadas: “como é que vai provar isso, e, além de provar, como é que a gente vai impedir que isso

acontega?” Entdo isso traz uma angdstia, uma situacio de impoténcia muito grande (P1).

Além da impoténcia que sentem ao realizar Visat para situagio de assédio moral e sofrimento
psiquico, os profissionais da vigilancia tém receio, igualmente vivenciado em outros Cerests
(Secretaria da Satde do Estado da Bahia, 2014), de que uma determinada agio gere punigio do
empregador ao empregado, como relata o Participante 5: “vocé entrevista o trabalhador no ambiente
e o trabalhador é muito coagido. J4 aconteceram, sim, situacdes de empresa onde trabalhador foi
demitido, os trabalhadores que deram entrevistas foram demitidos”.

O medo da retaliagio é agravado pela fragilidade cada vez maior dos vinculos trabalhistas
(Ganga-Contreras et al., 2014; Oliveira et al., 2018), fazendo com que os trabalhadores muitas vezes
naturalizem que nfo h4 outra op¢io para suas vidas (Dejours, 2015). Essa vivéncia desenvolve em
cada um dos trabalhadores que buscam o Cerest a certeza crescente de que nio ha outra alternativa.
Tal crenga é fruto do que se tornou cada vez mais forte a partir das Gltimas décadas do século XX,
quando o neoliberalismo passou a se colocar como o Gnico modo possivel de gerir a produgio e a
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vida, apregoando que “There Is No Alternative”, conhecido como TINA, conforme as palavras de
Herbert Spencer (1851, p. 31), retomadas por Margaret Thatcher. Tal modelo estimula a competig¢ao
entre as pessoas, mina a cooperagio, gera ansiedade e leva ao adoecimento através de avaliacoes
individuais de desempenho, avaliagdes quantitativas e estimulo & competigio entre os trabalhadores,
que ficam solitérios e amedrontados.

Essa soliddo crescente e 0 medo de ser tomado pela empresa como alguém que possa criar
dificuldades para ela dificulta a organizagio dos trabalhadores em sindicatos e outros movimentos
sociais. Além disso, no Brasil, os movimentos sindicais tornam-se cada vez mais enfraquecidos por
falta de recursos financeiros que possam subsidiar seus custos, ja que a Lei n? 13.467/2017 aboliu a
contribuicéo sindical obrigatéria. Fica, desse modo, cada vez mais dificil lutar contra a exploragio
presente no processo de trabalho precarizado, que produz adoecimento, uma vez que “a precarizacio €,
por um lado, um fendmeno intrinseco a sociabilidade construida sob o signo do capital; por outro,
uma forma particular assumida pelo processo de exploragao do trabalho sob o capitalismo em sua
etapa de crise estrutural” (Antunes, 2015, p. 413). Nesta linha, a Participante 3 entende que

Ainda h4 um receio muito grande de se expor, nio s6 o receio por causa de uma possivel demissio,
mas também pelo desconhecimento: hd uma alienacdo ainda do trabalhador, de ele ndo enxergar
que o trabalho explora, né? Essa relacio entre o capital e o trabalho, ela sempre é desfavoréavel para
o trabalhador, e uma boa parte deles nio consegue compreender que aquela sua carga de trabalho,

a exploragio que € feita no Ambito do trabalho, potencializa adoecimento e acidente (P3).

O Participante 5 aponta que uma das estratégias de enfrentamento para autorizar a fala do
trabalhador é “vocé chamar o trabalhador para uma 4rea onde néo é visivel”. Tentam criar modos
de didlogo que permitam que o trabalhador nfo se sinta alvo da ameaga do desemprego, sinta-se
protegido das possiveis retaliacdes, o que se verifica na fala de do Participante 6, quando afirma que

Medo de qué? Eles tém medo depois de uma represélia, de ser demitido, de sofrer algum tipo de

retaliagfo, as vezes até pelos colegas. As vezes até os colegas, com medo de o supervisor punir o grupo

todo do setor (P6).

A estratégia considerada para lidar com esse cendrio é, segundo esse participante, poder
contar com o sindicato

o sindicato pode trazer alguém e a empresa ndo toma conhecimento. Entfo, a pessoa vem aqui, fala tudo
para gente aqui, por exemplo, a pessoa ja vai dizer: ‘o setor faz isso e aquilo; em tal setor, vocés vio

encontrar isso e isso’, porque, quando a gente for naquele lugar, a gente j4 vai antenado para aquilo (P6).

Porém, como apontado anteriormente, a conjuntura com relagio a acéo sindical também se
encontra fragilizada.

H4 outras situacdes que geram o sentimento de impoténcia nos participantes, ligadas a
propria falta de reconhecimento da satdde do trabalhador, uma vez que, apesar de datar de 1700 a
assertiva de Ramazzini (2016), segundo a qual o médico deve perguntar sobre a ocupagio de seus
pacientes, o espaco da Satde do Trabalhador no préprio campo amplo da satide encontra limites
de insercéo, carecendo de “apoio financeiro, material e embasamento juridico para as atuagdes
in loco” (Ledo, 2014, p. 114), indicando uma insuficiéncia do SUS no devido reconhecimento da
relacdo entre trabalho e sadde.

Com relagéo a falta de apoio juridico, no caso do Cerest, onde esta pesquisa de campo foi
realizada, a Participante 2 afirma que
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Chega um advogado bom aqui e, se a gente néo tiver bem seguro e nio tiver subsidio suficiente, vocé pode
até sofrer uma retaliagfo. (...). As empresas, vocé sabe, tém bons advogados, e a gente nio tem uma

pessoa nem pra defender. Primeiro, nem advogado tem aqui, que as vezes eu sinto falta no CEREST.

Ao lado disso, o Sistema Unico de Satde vem tendo suas verbas cada vez mais limitadas,
sobretudo a partir da Emenda Constitucional n? 55 (PEC 55, 2016), que limitou por 20 anos os
gastos publicos, de forma que as secretarias municipais de satde estio funcionando com restricoes
de orgamento, o que gera dificuldades no dia a dia dos profissionais na Visat e tende a tornar cada
vez mais precarios os seus saldrios, suas condi¢des e organizacio do trabalho, colocando-os em
uma situagio crescentemente mais semelhante ao que os usudrios do Cerest vivem no seu meio de
trabalho. Uma vez que o Cerest é fundamental na Renast e a Visat é central para parar um processo
de adoecimento ou impedir seu desenvolvimento, as pessoas que realizam essa atividade no estdo
encontrando o apoio a altura da tarefa.

Além das dificuldades préprias do SUS para dar conta das especificidades da satide do
trabalhador, especificamente na cidade onde foi feita essa pesquisa, recentemente houve a
promulgagio do Cédigo Sanitédrio Municipal, que define que as a¢oes de Visat devem ser de atuacio
direta da Vigilancia Sanitéria, o que acabou por deixar o Cerest submetido ao funcionamento deste
Outro setor.

E interessante destacar que a elaboracéo do referido Cédigo Sanitario considerou a seguinte
definicdo do art. 62 da Lei Federal n? 8.080 (1990), conhecida como a Lei Orgénica da Satde.

Entende-se por satide do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de atividades que se destina,
através das acdes de vigilancia epidemiolégica e vigilAncia sanitiria, & promogio e protegio da
satde dos trabalhadores, assim como visa & recuperagfo e reabilitacio da satde dos trabalhadores

submetidos aos riscos e agravos advindos das condigdes de trabalho.

No entanto, a interpretacdo dada a esse trecho foi de que a saide do trabalhador deve ficar
submetida administrativamente 2 vigilancia sanitaria. Nao reproduziremos aqui os trechos do Cédigo
Sanitério do referido municipio, como forma de garantir a privacidade dos participantes, uma vez
que com os motores de busca da internet se poderia facilmente chegar a eles. Mas é possivel afirmar
que ele gerou grandes prejuizos para a vigilancia em satde do trabalhador, que passou a depender
da vigilancia sanitdria no que diz respeito ao uso de veiculo, disponibilidade de agenda, e insumos

para realizar sua atividade, como afirma o Participante 5:

O cédigo sanitario que foi aprovado tirou a satde do trabalhador e, desde entfo, a gente nfo consegue
efetivamente desenvolver as agoes. Existem limitactes financeiras, questdes de recurso, onde o nosso recurso
¢ o recurso federal da Politica Nacional em Satde do Trabalhador(a), da Renast, mas que fica muitas vezes

atrelado 2 uma gestio que nfo consegue realocar esses recursos para realizar essas agdes nossas (P5).

Esse tema foi recorrente em todas as entrevistas, mostrando que tem sido fonte de grande

sofrimento para eles, como se exemplifica na fala da Participante 2:

E agora a gente estd passando por um problema bem dificil, porque antes a gente tinha carro para
fazer as vigilancias. . . , mas a gente perdeu o direito de fazer vigilancia nas empresas, os trabalhadores
nos seus locais de trabalho, porque nos foi tirado, negado isso. Nem o carimbo a gente tem mais,

nem junto com a vigilancia, sé se elas convidarem, e elas j4 t¢ém toda uma agenda.
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Além dos problemas ligados aos recursos e agendas, os dois setores funcionam com logicas
distintas. Isso dificulta as acdes de Visat, uma vez que a vigilancia sanitéria tem outra légica de

funcionamento, como afirma a Participante 1, que tem experiéncias em ambas as vigilancias:

Porque é outro olhar, totalmente diferente, né? As vigilancias, elas sio diferentes. Quando eu cheguei
aqui, que comecei na vigilancia em satde do trabalhador, eu pude perceber essa grande diferenga.
E mais um olhar diferente, porque em vigilincia sanitéria a gente tem um olhar muito para qué’
Para produtos e servicos, visando o consumidor. Quando vocé vem para c4, vocé vé o qué!

O trabalhador, aquilo que pode trazer algum dano, algum problema 2 satde daquele trabalhador (P1).

No caso especifico da Visat, hd uma preparacio especifica para o que ocorre em cada ambiente
de trabalho, como explica a Participante 4: “Porque a gente precisa formar a equipe para estudar
o processo antes de ir, com pessoas que tenham uma base de conhecimento técnico sobre aquele
local onde a gente vai fazer a agio. Entéo, a preparacdo é muito importante”.

O cdédigo sanitdrio trouxe, entdo, grande diminuicio do poder de agir dessas pessoas, o que

¢ fonte de sofrimento patdgeno.

Consideracdes finais

Procuramos, no presente artigo, compreender o que tem gerado sofrimento nos trabalhadores
que realizam Visat em um Cerest na capital de um estado brasileiro. Nas tltimas décadas,
a precarizagio das relagdes e condigoes de trabalho, da satide e seguranga dos trabalhadores, além dos
vinculos entre eles, vém se intensificando. Realizar vigilancia diante desse cendrio coloca-os frente
a frente com o que os mundos do trabalho vém produzindo em termos de inseguranca e fragilidade
daqueles que trabalham nas empresas que passam por Visat, trazendo igualmente a tona os pontos
fracos de seu préprio trabalho.

A satide puablica como um todo sofreu perdas significativas com PEC 55 (2016), que limita
por 20 anos os gastos publicos. Indagamos se, no caso dos trabalhadores de Visat, sua acio talvez
teria sofrido de forma ainda mais sensivel, pelo fato de n#o estar na linha de frente do que parece
ser mais visivel 2 populagio, como as Unidades de Satde da Familia e o hospitais.

Se trabalhar em determinados meios leva ao adoecimento ou ao cinismo (Dejours, 2012a),
por quanto tempo essas pessoas suportario trabalhar diante dos limites que ali se apresentam?
O cenério nio parece ser promissor com a perda crescente dos direitos dos trabalhadores, aliada
ao enfraquecimento do Estado e seu investimento em satde e no trabalho decente (Organizacio
Internacional do Trabalho, n. d.). As perspectivas nio sdo positivas.

Além disso, no caso brasileiro, h4 a perspectiva de se extinguir as Normas Regulamentadoras
(Almeida et al., 2019) que, se ndo garantem a salubridade no trabalho, ao menos servem de base
para as acOes de Visat e para os processos na Justica do Trabalho.

Ao se admitir, seguindo Dejours (2015), que ainda existem escolhas a serem feitas, que nem
tudo estd determinado nos mundos do trabalho, é possivel que o trabalho venha a ser lugar de
construgio da satde, e ndo de doenca e morte. E nisso que os profissionais do Cerest apostam.
Que a verdade que encontram em cada ac¢io de vigilAncia ndo os faga vencidos, mas que o
universo do trabalho possa reconstruir-se, como o caminho que o eu lirico que Fernando Pessoa

constréi em Alvaro de Campos, que olha para a Tabacaria e diz: “tenho em mim todos os sonhos

do mundo” (Pessoa, 1944).
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