














Entrevista

Iho Bancario”, realizada pela Secretaria de Saude do Trabalha-
dor da Confederacao Nacional dos Trabalhadores do Ramo
Financeiro (Contraf-CUT), em colaboracdao com pesquisadores
do lbract (Instituto de Pesquisa e Estudos sobre Trabalho).

A dra. Ana Magnolia Mendes, coordenadora da pesquisa,
explica que as analises indicam a presenca intensa de discur-
sos e praticas de controle, caracterizadas pelo foco nas metas,
o controle exacerbado, a despersonalizacao dos trabalhado-
res, a presenca de uma hierarquia rigida e o uso de ameacas

como ferramentas de gestao intensifica, por sua vez, a compe-
titividade e o produtivismo nas relacdes de trabalho e a pre-
senca de vivéncias de violéncia no trabalho e de sobrecarga.“A
presenca intensa de relacbes competitivas, marcadas pela
exclusao dos funcionarios na tomada de decisao da organiza-
cao, pelo cerceamento da autonomia no trabalho, pela distri-
buicao injusta, pela indefinicao de tarefas e pela presenca de
disputas profissionais no local de trabalho estimuladas pela
chefia, intensificam a violéncia no trabalho”







Pode explicar com mais detalhes como os discursos e
prdticas de controle no ambiente bancdrio afetam a satide
mental dos trabalhadores?

O nosso modelo tedrico estuda a forca do discurso sobre nossa
subjetividade. No caso, o discurso da gestao, que sempre
sustenta uma pratica, dita regras, normas, ordens, comandos

e promessas tao bem articuladas que muitos trabalhadores
acreditam como nesse exemplo: “voce é melhor que uma
maquina, é insubstituivel, um dia sera presidente”. Cumprir
estas injungoes do discurso repleta de idealizagcoes é quase
sinbnimo de adoecimento.

Qual a relacdo entre a certificacdo CPA-10 e a maior
exposicado a fatores de risco identificada na pesquisa?
Em funcao do sofrimento ético em decorréncia da venda de
produtos para clientes que nao tém renda para tais
investimentos. A sobrecarga do atendimento em plataformas
e a exploracao por tras da certificacao, que funciona com base
na ideologia da exceléncia. E uma estratégia dos bancos para
fazer o trabalhador trabalhar mais.
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e vigilancia. Adoecer é assumir uma “fraqueza” como é

vendido no discurso colonizador que prega a ideologia dos
superiores-inferiores e dos fracos-fortes. Ser capaz de resistir

a que? Essa é a questao. Talvez fazer uma campanha para que
todos os que estejam em adoecimento nao usem mais o
presenteismo como estratégias de sobrevivéncia, mas assumam
o adoecimento como forma de denuncia politica do modelo de
gestao e das praticas de gestao de pessoas. Quanto mais o
adoecimento é escondido, mais o modelo de gestao sera
avaliado como um sucesso.

Pode falar mais sobre a diferenca no impacto dos
fatores de risco entre trabalhadores de bancos
publicos e privados?

A situacao dos bancarios nos bancos privados é muito mais
grave. Ainda que tenham participado menos bancarios de
bancos privados na pesquisa, o resultado aponta este grupo
como mais exposto ao modelo de gestao pelo controle, as
relacdes produtivistas e as patologias da sobrevivéncia

e da violéncia.
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e patologias do trabalho bancario que voce considera
essenciais para continuar a explorar este tema?

Talvez criar um observatoério nacional de saude no trabalho
bancario para realizacao de pesquisa continuada, transversais,
e de pesquisas qualitativas e clinicas. Também acredito que
seria papel da Contraf formar grupos de estudo para elaborar
diretrizes de prevencao dos riscos psicossociais para serem
discutidas com as secretarias de saude dos sindicatos e com as
areas de gestao de pessoas dos bancos. Enfim, penso que todas
as recomendacoes que fizemos no relatério seriam modos de
continuar a explorar o tema.

Ana Magndlia Mendes

Professora Titular da Universidade de Brasilia,
atualmente Pesquisadora Colaboradora no
Departamento de Psicologia Social e do Trabalho







Pesquisa Nacional da
Gontraf-CUT sobre Gestao
e Patologias do

Trabalho Bancario

Os resultados da Pesquisa Nacional da Contraf-CUT “Modelos
de Gestao e Patologias do Trabalho Bancario” revelam uma
presenca intensa de fatores de risco no ambiente de trabalho
bancario, incluindo riscos psicossociais significativos. Este
cenario negativo aponta para uma alta ocorréncia de situa-
¢oes prejudiciais que resultam em sérios problemas de saude
para os trabalhadores do setor bancario. A pesquisa evidencia
a necessidade urgente de intervencdes para evitar o agrava-
mento da saude da categoria e prevenir situacdes de assédio e
suicidio no trabalho.
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PRINGIPAIS
RESULTADOS

Sadde dos respondentes

76,5% relataram ter tido pelo menos um problema de saude
relacionado ao trabalho no ultimo ano.

> 40,2% dos respondentes estio em acompanhamento psiquiatrico.
> 59,7% estao em acompanhamento médico com outras especialidades.

54,5% indicaram o trabalho como principal motivo para buscar
tratamento médico.

Entre aqueles em acompanhamento psiquiatrico, 91,5% estao
utilizando medicacoes prescritas.

> Entre os que estao em outros tipos de acompanhamento médico,
64,4% estao utilizando medicacoes.

Perfil dos respondentes

> Amostra: 5803 bancarias e bancarios.
) 50,7% mulheres ¢ 48,3% homens.
) Idade média: 44,22 anos.

Predominantemente brancos e altamente escolarizados
(88,9% com nivel superior ou pds-graduacgao).

) Maioria casada (69,3%) e com pelo menos um filho (70,9%).

) Unidades federativas com mais respondentes: Sao Paulo (21%), Rio Grande do
Sul (14,5%), Distrito Federal (12,6%), Rio de Janeiro (10,3%) e Parana (7,7%).
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Trabalho

) Maioria trabalha em banco publico (22,1%) ou de economia mista (35,4%).

Principais cargos: gerente (32,9%), escriturario/técnico bancario (23,9%)
ou assistente (12,3%).

) Maioria efetiva (98,6%) e sindicalizada (79,1%).
) 60,6% possuem certificacoes CPA-10, CPA-20 ou CEA.

) Tempo médio de deslocamento casa-trabalho de até 30 minutos (61,5%).

Afastamentos e saide

) 86,7% estao trabalhando atualmente.
) 9% estao afastados por licenca-saude.
) 15,5% possuem atestado médico recomendando afastamento do trabalho.

) 40,4% ja foram trabalhar mesmo com atestado médico recomendando
afastamento.




A PESQUISA

Protocolo Contraf-CUT de

‘ Avaliacao dos Modelos de Gestao
¢ das Patologias do Trabalho

Bancario, elaborado

especificamente para a categoria

) Processos de validacao interna e externa do protocolo.
) Protocolo composto por 4 escalas contendo 104 itens.

) Escala Likert de 5 pontos.

Foram aplicadas técnicas estatisticas como andlise fatorial varimax,
analise de variancia e regressao multipla.

) O protocolo foi aplicado on-line a nivel nacional no més de outubro e
foi respondido por 5803 trabalhadores bancarios de todo o Brasil.

0 protocolo Gontraf-GUT Gomposto por 4 escalas
subdivididas em seis fatores que avaliaram:

Discursos e praticas de controle ) Patologias do trabalho bancario
no trabalho bancério ® Patologia da sobrecarga
® Patologia da violéncia
) Relagdes de trabalho em bancos
® Relacbes competitivas ) Sintomas de adoecimento
® Relagbes produtivistas
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Parametros

PRESENGA MODESTA PHESENSA PHESENEA INTENSA
(ATE 2,0) (ENTRE 2,0 E 3,0) (ACIMA DE 3,0)
Resultado positivo, indica Resultado mediano, Resultado Negativo, indica
baixa presenca dos fatores | representa um estadode | alta ocorréncia de situagoes
negativos ligados a alerta, uma situacdo limite | associadas a fatores de
producao de danos em termos de fatores de risco negativos. Demanda
psicossociais ou dos risco e riscos psicossociais. | intervencdes imediatas nos
danos psicossociais. Demanda intervengoes fatores criticos com o

de médio prazo. objetivo de elimina-los.

Discursos e praticas de controle

O foco nas metas, o controle exacerbado, a despersonalizacao dos trabalhadores,
a presenca de uma hierarquia rigida e o uso de ameacas como ferramentas
de gestao caracterizam os discursos e praticas de gestao no trabalho bancario.

@ PRESENCA INTENSA - 69,8%
@ PRESENCA MODESTA - 4,2%
@ PRESENCA - 26%

Relacoes competitivas de trabalho

A exclusao dos funcionarios na tomada de decisao da organizacao e o cerceamento
da autonomia no trabalho, a distribuicdo injusta e a indefinicdao de tarefas e a
presenca de disputas profissionais no local de trabalho estimuladas pela chefia sao
caracteristicas da competicao nas relagcoes de trabalho.

@ PRESENCA INTENSA - 58,8%
@ PRESENCA MODESTA - 7,5%
@ PRESENCA - 33,7%
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Relacoes produtivistas de trabalho

O foco nos resultados é manifestado através da cobranca por resultados,
gerando pressao. A pressao também é intensificada pela vigilancia de
resultados e pela insuficiéncia de pessoas para realizar as tarefas,
gerando um ritmo de trabalho excessivo.

@ PRESENCA INTENSA - 88,7%

@ PRESENCA MODESTA - 1,1%
@ PRESENCA-10,2%

Patologia da violéncia

A desmotivacao, a falta de liberdade de expressao e de opcdes no
trabalho, a indiferenca entre colegas e a desconfianca entre chefia e
subordinados caracterizam essa patologia.

@ PRESENCA INTENSA - 54,8%
@ PRESENCA MODESTA - 13,4%
@ PRESENCA-31,8%
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Patologia da sobrecarga

Cansaco, desgaste, sobrecarga e frustracao caracterizam
essa patologia na amostra estudada.

@ PRESENCA INTENSA - 80,5%
@ PRESENGA MODESTA - 4,1%
@ PRESENCA - 15,4%

Sintomas de adoecimento

Sentimentos de tensao, incapacidade de relaxar, fadiga, agitacao e
irritabilidade sao os danos mais comuns na amostra estudada. Esses
danos sao sintomas caracteristicos de transtornos ansiosos, resultado
compativel com achados da literatura cientifica sobre adoecimento
mental entre bancarios.

@ PRESENCA INTENSA - 55,5%
@ PRESENCA MODESTA - 12,9%
@ PRESENCA - 31,6%
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Relacoes entre gestao e patologias

De forma geral, no estudo identificaram-se algumas das varidveis
centrais na organizacao do trabalho bancéario responsdveis pela
producao de danos psicossociais. Dentre os danos psicossociais
identificados na categoria estao os transtornos depressivos e ansiosos.
Conclui-se que a violéncia e sobrecarga que caracterizam a organizagao
do trabalho bancario estao diretamente relacionadas ao aparecimento
de sintomas de adoecimento. A violéncia estruturante da organizagao
do trabalho bancério decorre predominantemente do produtivismo
imposto através de discursos e praticas de controle. Do mesmo modo, a
sobrecarga imposta aos trabalhadores deriva predominantemente da
competitividade. Sao os discursos e praticas de controle que garantem
que a organizacao do trabalho bancario seja estruturada pelo
produtivismo e competitividade.

Mais especificamente, os resultados mostram que o trabalho bancério é
organizado por relagdes socioprofissionais baseadas na violéncia e
sobrecarga. Além disso, o ambiente de trabalho bancario é caracterizado
pela falta de liberdade de expressao e autonomia. A relacao entre
colegas é marcada pela indiferenca, enquanto a relacdo entre chefia e
subordinados é marcada pela desconfianca. Esse contexto contribui de
forma muito importante para o aparecimento dos danos psicossociais.

Ainda sobre as relacdes socioprofissionais, elas sao intensamente
marcadas pela competitividade e produtivismo. Para assegurar a
dinamica competitiva, o trabalho bancario é estruturado por meio de
discursos e praticas de controle exacerbado. O foco nas metas contribui
para uma hierarquia rigida e o uso de ameagas como uma ferramenta de
gestao. As relacbes competitivas sao marcadas por condutas como
exclusao dos funcionarios na tomada de decisdao da organizagao,
cerceamento da autonomia, distribuicdo injusta de tarefas, indefinicao
sobre tarefas e pela presenca de disputas profissionais no local de
trabalho estimuladas pela chefia. Dessa dinamica decorre uma
despersonalizacao dos trabalhadores. Como efeito do produtivismo, é
possivel identificar intensos sentimentos de cansaco, desgaste,
frustracao e desmotivacao.
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Nos ultimos cinco anos, o numero de afastamentos nos bancos
aumentou 26,2%, enquanto no geral a variacao foi de 15,4%,
ou seja, entre os bancarios a variacao foi 1,7 vezes maior.

VARIAGAO DO
NUMERO ANUAL
DE AFASTAMENTOS
ENTRE 2020 E 2015
26,2% 15,4%
VARIACAO VARIACAO
AFASTAMENTOS AFASTAMENTOS
BANCARIOS GERAL
2020-2015 2020-2015

Fonte: Dataprev, Sistema Unico de Beneficios (SUB)

A categoria bancaria tem peso de menos de 1% no emprego
formal no Brasil, mas tem peso trés vezes maior nos afastamentos
acidentarios (B91). Essa proporcao ja foi de 1,7% em 2013.

PARTICIPAGAO % DOS BENEFICIOS
AUXILIO-DOENGA PREVIDENCIARIO (B-31)
E ACIDENTARIO (B-91) CONCEDIDOS

NA CATEGORIA BANCARIA EM

RELACAO AO TOTAL

,2%
9
20% 2,1% 2,1% 2,1%
1,7% e
0,9% 0,9% 0,9% 0,9%
I I i% I I i% i i% oi I I I I oi I I oi I

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

I Partidpacao dos bancarios no geral B-31
M Partidpacao dos bancarios no geral B-91
. Partidpaséo dos banca’rios no geral 'I'otal Fonte: Dataprev, Sistema Unico de Beneficios (SUB)
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Nos afastamentos previdenciarios (B31) da categoria bancaria,
as doencas mentais saem de 23% para 40%, em 2022, e as
doencas infecciosas e parasitarias saem de 1% para 4% em
2020 e 14% em 2021, em funcao da covid-19.
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Ja nos afastamentos acidentarios (B91), as doencas mentais
e comportamentais sairam de 30%, em 2012, para 57% em
2022, e as doencas nervosas sairam de 9% para 15%.
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“Outros transtornos ansiosos” nao constavam entre as cinco
principais causas de afastamentos acidentarios da categoria
bancaria em 2012. Em 2022, foram o maior motivador dos
afastamentos: 23% do total.

PARTICIPACAO DA CATEGORIA BANCARIA NO TOTAL
DE AFASTAMENTOS ACIDENTARIOS (B91) NO PAIS
POR DOENGAS MENTAIS E COMPORTAMENTAIS
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Apesar de representar cerca de 1% do emprego formal no
Brasil, a categoria bancaria representa 25% dos afastamentos
acidentarios (B91) por doencas mentais e comportamentais
no pais. Em 2012, esse percentual era de 12%.
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PESQUISADORES

Ana Magndlia Mendes

Professora Titular da Universidade de Brasilia, atualmente Pesquisadora
Colaboradora no Departamento de Psicologia Social e do Trabalho onde
coordena o Projeto Trabalhadores no Diva e o Grupo de Pesquisa Psicanalise

e Critica Social do Trabalho. Coordenadora do Ibract Instituto de Pesquisa e
Estudos sobre Trabalho. Pesquisadora associada ao Centre de Recherche du
Travail et du Développement (CRTD) do CNAM, Paris. Pesquisadora Visitante no
Département dEtudes Psychanalytiques, UFR IHSS, CRPMS, Université Paris Cité.
Pés-Doutorado na Université Cote dAzur, Nice, Franca e no Freudian-Lacanian
Institute Apres-Coup Psychoanalytic Association em parceria com a School of
Visual Arts, New York. Doutorado e mestrado em Psicologia, sanduiche na
Universidade de Bath, Inglaterra, graduacao em Psicologia na Universidade
Federal de Pernambuco. Autora dos livros: As Galinhas que Lutem! O Trabalho
na Clinica Lacaniana, editora circuitos (2022), Desejar, Falar, Trabalhar,

editora Fi (2018) e Clinica Psicodinamica do Trabalho (2012).

Emilio Peres Facas

Professor do Departamento de Psicologia Social e do Trabalho e do
Programa de Pés-Graduacao em Psicologia Social, do Trabalho e das
Organizag¢des da Universidade de Brasilia (UnB). Psicdlogo, Doutor em
Psicologia Social, do Trabalho e das Organiza¢des pela Universidade de
Brasilia com periodo sanduiche em Université Catholique de Louvain.
Coordenador do Grupo "Entrends - Trabalho e Linguagem" do Laboratério
de Linguagem e Trabalho (UnB). Experiéncia em pesquisas na drea de
Psicologia do Trabalho, com énfase em linguagem e trabalho; cultura

e trabalho; identidade e trabalho; trabalho e critica social.

Fernanda Sousa-Duarte

Pesquisadora de pos-doutorado no Departamento de Sociologia da
Universiteit van Amsterdam. Professora no Programa de Pés-Graduacao

em Psicologia Social, do Trabalho e das Organizacdes da Universidade de
Brasilia. Doutora e mestre em Psicologia Social, do Trabalho e das Organizacoes
pelo PPG-PSTO/UnB. Doutorado sanduiche com fomento da CAPES no Grup
de Sociologia Politica na Universidade de Amsterdam, Holanda. Pesquisadora
focada na decolonizacao dos estudos em saude e adoecimento mental
relacionados ao trabalho através de pesquisas tedricas e empiricas a partir

de uma perspectiva interdisciplinar e critica. Supervisiona praticas clinicas

e de pesquisa-acao na universidade, em 6rgaos publicos e sindicatos.
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