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Resumo

Este artigo trata da tematica da depressao no contexto de trabalho sob a 6tica dos traba-
lhadores bancarios e comerciarios da cidade de Passo Fundo. Para dar conta desta proposta
de investigagao foi utilizado no processo de coleta e analise dos dados o referencial teérico-
metodolégico da Teoria das Representacoes Sociais sendo realizados dois grupos focais e
seis entrevistas individuais. Nesta perspectiva buscou-se compreender qual a relagao estabe-
lecida pelos trabalhadores entre trabalho e depressdo, assim como quais as estratégias de
enfrentamento da depressao utilizadas por eles na tentativa de manter a saide e o emprego.
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Abstract

This article deals with the issue of depression within the work context in the view of
bank and trade workers in the city of Passo Fundo. To conduct this investigation, during
the process of collecting and analyzing data, the theoretical-methodological reference from
the Social Representation Theory was used with two focus groups and six individual inter-
views. Under this perspective the aim was to understand what was the link established by
the workers between work and depression.
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Vocé jd teve este sentimento de estar  relacionado ao fisico, ao pessoal ou ao pro-
nadando contra a maré? De ndo estar cor- fissional. Ou uma sensacio ruim sem ra-
respondendo as exigéncias da sociedade zio aparente? Quando este sentimento €
atual? De nao possuir o perfil ideal, sejaele  algo temporario as pessoas conseguem li-
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dar com certa naturalidade, mas quando a
tristeza e o mal estar se intensificam e tor-
nam-se permanentes as dificuldades au-
mentam. Lidar com a prépria tristeza e/ou
com a tristeza do outro nao ¢ tarefa facil.
Socialmente ha uma expectativa de que as
pessoas estejam sempre de bem com a vida,
alegre e dispostas para enfrentar os inime-
ros obstaculos didrios sem desistir, fraque-
jar ou entristecer.

Aindagacao sobre a origem da depres-
sdo e os estudos relacionados a este tema
ha muito se fazem presente na literatura
especializada. Entretanto, foi nas tltimas
décadas que o tema ganhou mais espago
nas ciéncias psicolégicas, psiquidtricas e nos
meios de comunicacao. Percebe-se uma
popularizacao do tema depressiao nos ulti-
mos anos estampada, principalmente, nos
artigos de revistas, jornais, programas de
televisao e em intimeros sites da internet. A
depressao ¢ um tema complexo e por essa
razao, ¢ abordado por pontos de vista dife-
renciados, e, suscita grande ntimero de pes-
quisas e especulagoes.

No transcorrer da leitura deste artigo
o leitor entrard em contato com questoes
relacionadas a dois fendmenos complexos
e instigantes presentes na sociedade con-
temporanea: a depressiao e o mundo do tra-
balho'. Tais fendmenos pautam hoje dis-
cussoes nos mais variados contextos soci-
ais, seja nos meios académicos, profissio-
nais, na midia e, mesmo, no cotidiano das
pessoas. O elo de ligacao entre trabalho
depressao € estudado a partir da teoria das
representacoes sociais, mediante a qual pro-
cura-se apresentar como o contexto de tra-
balho contemporaneo se constitui em um
dos fatores produtores de depressao.

! Os resultados apresentados neste artigo foram tra-
balhados a partir de uma pesquisa desenvolvida pela
autora que teve como objetivo tnvestigar a construgdo
da representagao social da depressao em duas categorias de
trabalhadores do segmento de prestagao de servigos da cida-
de de Passo Fundo — os comerciarios e os bancarios.
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Método

Participantes

Os participantes da pesquisa foram
trabalhadores bancarios e comerciarios que
estavam trabalhando no periodo da pesqui-
sa na cidade de Passo Fundo. Quatro tra-
balhadores bancarios de ambos os sexos,
com escolaridade variavel entre segundo e
terceiro graus completos, com idade média
de 38 anos. Todos trabalhadores de bancos
publicos e privados da referida cidade. Seis
trabalhadores comerciarios de ambos os
sexos, com escolaridade varidvel entre se-
gundo graus completos e terceiro grau in-
completo, com idade média de 31 anos.
Todos trabalhando em lojas de confecgao,
eletro-doméstico e supermercados da cida-
de de Passo Fundo.

Procedimentos

Para a coleta dos dados foram realiza-
dos dois grupos focais® e seis entrevistas
individuais®. Depois de realizados os gru-
pos focais e as entrevistas individuais am-
bos foram transcritos e analisados a partir
da orienta¢dio metodolégica usada na teo-
ria das representagoes sociais € inspirado nos
Mapas de Associagao de Idéias sugeridos
por Spink e Lima (1999).

Segundo Jovchelovitch (1998, p.22),
a Teoria das Representagdes Sociais (TRS)

? Os grupos focais, segundo Oliveira e Werba (1998,
p-112), oferecem a oportunidade de se estabelecer
uma “intensa troca de idéias sobre determinado tépi-
co, num perfodo determinado de tempo, onde os
dados sao discutidos e aprofundados em conjunto”.
Os participantes do grupo focal “influenciam uns aos
outros através das respostas as idéias e colocagoes
durante a discussdo, estimulados por comentarios ou
questoes que sdo fornecidas pelo moderador” (Oli-
veira; Freitas, 1997, p. 5).

*Segundo Marconi e Lakatos (1996), tem a finalida-
de de obter informagdes a respeito de um determina-
do assunto através de uma conversagao de natureza
profissional; é um procedimento utilizado na investi-
gagdo social para a coleta de dados ou para ajudar no
diagnéstico ou tratamento de um problema social,
visto que o entrevistado proporciona a informagao
necessaria face a face.
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nasceu no final da década de 1950, em
um estudo conduzido por Serge Mosco-
vici sobre a psicandlise na Franca. A au-
tora refere que as fontes que orientaram
Moscovici na constru¢ao da TRS foram
as seguintes: a) Durkheim, na sociologia,
e Lévy-Bhrul, na antropologia: b) Freud,
na psicanalise e c) Piaget (e Vygotsky), na
psicologia do desenvolvimento das estru-
turas cognitivas. Para Moscovici (1978) as
representagoes sociais como “[...] fenome-
nos especificos que estdo relacionados
com o modo particular de compreender
e de se comunicar - um modo que cria
tanto a realidade como o senso comum”.
E, na tentativa de entender como as re-
presentacdes intervém na atividade cog-
nitiva do sujeito, tanto em nivel indivi-
dual como no coletivo, por palavras, idéi-
as, imagens, entre outras.

A técnica dos Mapas de Associagdo de
Idéias envolve os seguintes passos segun-
do Spink e Lima (1999, p.108): a) utiliza-
se um processador de dados, tipo Word for
Windows, e digita-se toda a entrevista; b)
constréi-se uma tabela com um nimero de
colunas correspondente as categorias a se-
rem utilizadas; c) utilizam-se as fungoes
cortar e colar para transferir o conteido
do texto para as colunas, respeitando a se-
quéncia do didlogo. Obtém-se, como resul-
tado, um efeito escada.

Categoria de trabalhadores bancdrios e comer-
c1arios

As duas categorias enfocadas no estu-
do pertencem ao ramo de prestagao de ser-
vigos, estando, portanto, em constante con-
tato com chefia, colegas de trabalho e pu-
blico. Contudo, possuem particularidades
que permitem diferencia-las: os bancérios
lutam pela manutencao do seu lugar de tra-
balhadores em um mercado de trabalho
extremamente competitivo e marcado por
constantes perdas; os comerciarios também
lutam, porém para legitimar seu espaco de
trabalho, que ainda nao é percebido por
esses trabalhadores como profissao.

Uma pesquisa realizada pelo Senac
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(1996) acerca dos trabalhadores do comér-
cio procurou responder a seguinte pergun-
ta: “Quem ¢é o comerciario gaicho”?* Se-
gundo a pesquisa, a categoria dos comerci-
arios é composta por 55,3% de trabalhado-
ras mulheres e 44,7% de trabalhadores ho-
mens, cuja idade média fica em torno dos
29 anos. O tempo de servico médio desses
trabalhadores é de oito anos. Quanto a es-
colaridade, os trabalhadores, na sua maio-
ria, possuem o ensino médio completo. No
que diz respeito a formagao profissional dos
comercidrios gauchos, a pesquisa apontou
que eles manifestaram nao estarem realiza-
dos nem quanto a fungao que realizam
(62,8%), nem quanto a profissao que pos-
suem (64,2%).

Também no ano de 1996 foi realizada
uma pesquisa nacional pelo Datafolha so-
bre o perfil do trabalhador bancario e seu
trabalho. Segundo o estudo: predomina
na categoria o sexo masculino, (59%); o
bancério tem, em média, 32 anos; o tem-
po de servico médio desses trabalhadores
é de 11 anos. Quanto a escolaridade, 66%
possuem curso superior; e no que diz res-
peito a avaliagao do seu trabalho e da ca-
tegoria, consideram que seu trabalho é fei-
to em equipe, é muito competitivo e ofe-
rece oportunidades de crescimento; entre
os que nao gostam da carreira (27%), a in-
tengao é ser profissional liberal ou abrir
negdcio proprio.

Aspectos referentes a depressio e trabalho

Os aspectos da satide e da doenca es-
tao claramente presentes no contexto de
trabalho contemporaneo. Tais aspectos per-
meiam a vida dos trabalhadores que mui-
tas vezes adoecem organica e psiquicamente
no exercicio diario das suas atividades la-
borais. Contudo, sabe-se que o trabalho

*Dados da pesquisa do Senac realizada entre 16 e 30
de setembro de 1996 junto a uma amostra de 1.730
comercidrios de 25 municipios gatichos e com 72 li-
derangas empresariais, sindicais e de rgaos publicos
em 12 municipios onde existem unidades do Sesc e/
ou Senac.
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possui um papel importante na vida do in-
dividuo e dessa atividade depende nao s6
o sustento do trabalhador, mas a ela esta
também associado um significado que diz
respeito a funcdo e reconhecimento social.
A manutencio do trabalho se constitui em
forma de legitimagao social enquanto su-
jeito. Sua atividade laborativa lhe confere
reconhecimento e um lugar no mundo do
trabalho. Para se manter nesse lugar o tra-
balhador cria estratégias defensivas. Ele
depara-se com um ambiente sentido como
hostil e muitas vezes gerador de doenca.

Universalmente a depressao é explici-
tada sob o ponto de vista biol6gico, mas é
vivida pelos diferentes individuos e suas
sociedades sob a perspectiva cultural. Na
cultura popular brasileira, segundo Barre-
to (1993, p.13s), ela é descrita como “uma
perturbagao da vida que atinge os ‘nervos’
de um individuo. Esta perturbagio vai da
tristeza profunda a faria espetacular. Nesta
perspectiva, além de um distarbio organi-
co, ela pode ser expressao de uma inadap-
tagao social ou um apelo de socorro”.

A depressiao pode ocorrer em diferen-
tes momentos do ciclo de vida. Couto
(1998) chama a atengdo de pais e professo-
res para a questdo da depressao infantil. Ela
¢ uma doenga ignorada, dificil de diagnos-
ticar e chega até a matar. Segundo essa au-
tora, a depressao infantil é muitas vezes
negligenciada pelos pais e mal diagnosti-
cada pelos médicos, sendo confundida com
fobia escolar ou com deficiéncia mental.
Ainda Couto (1998) destaca que no levan-
tamento feito pela OMS, 1,9% das criancas
e 4,7% dos adolescentes sofre da doenca
em todo o mundo. Estudos desenvolvidos
em Madri, na Espanha, calculam que cerca
de 10% das criangas madrilenhas sofrem
de depressdao grave ou distimia. Estudos
norte-americanos revelam que cerca de 3%
das criangas até 12 anos e 8% dos adoles-
centes tém depressao. Wielenska (1997)
também concorda que a depressao em cri-
angas e adolescentes precisa ser identifica-
da e tratada de maneira abrangente e por

34

um periodo de tempo relativamente lon-
go; acredita que se trata de um transtorno
psiquidtrico mais comum do que pais, edu-
cadores e até mesmo profissionais de sai-
de geralmente imaginam. Na vida adulta e
velhice a depressao também se manifesta.
Neto (2000) chama a atengao para o cresci-
mento rapido do nimero de pessoas acima
de 65 anos de idade, a chamada terceira
idade, que vem crescendo rapidamente na
populacao. No Brasil havia cerca de 10 mi-
lhoes em 1990; esse nimero chega a 15
milhoes no ano 2000 e alcangara 34 milhoes
em 2025. Entre as principais doengas men-
tais que atingem os idosos esta a depres-
sio. E uma doenca freqiiente em todas as
fases da vida, estimando-se que cerca de
15% dos idosos apresentem alguns sinto-
mas depressivos e cerca de 2% tenham de-
pressao grave. Esses nameros sdo ainda
maiores entre os idosos internados em asi-
los ou hospitais.

Para Lafer et al (2000), a depressao
constitui-se num problema de saade pu-
blica da maior importancia, visto que traz
um grau significativo de sofrimento a seus
portadores, além de estar associada a uma
alta taxa de suicidio. Lima (1999), baseado
numa pesquisa realizada na Suécia, a qual
mostrou que até a idade de setenta anos a
probabilidade cumulativa de um primeiro
episédio de depressao é de 27% para ho-
mens e de 45% para mulheres, alerta que a
depressao ¢ um dos mais sérios problemas
de satde publica no mundo. Outra ques-
tao fundamental referente a saade € salien-
tada por Sawaia (1995, p. 157), a qual res-
salta que nao basta a ampliacao do enfoque
biolégico, que abrange a questao do psico-
légico e social, como variavel para superar
a dicotomia mente-corpo instalada por
Descartes. Faz-se necessario entender que
a “satde é uma questao eminentemente
socio-histérica e, portanto, ética, pois é um
processo da ordem da convivéncia social e
da convivéncia pessoal”).

O trabalho ¢é considerado como o ele-
mento instituidor da condi¢gao humana em
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seus aspectos sociais e simbolicos (Brant &
Melo, 2001). Ele constitui-se tanto como
possibilidade de satde quanto de adoeci-
mento e se faz necessario estar atento para
o contexto onde ele hoje é desenvolvido.
Alevato (1999) leva adiante uma importan-
te reflexdo sobre as mudancas no mundo
do trabalho e suas conseqiiéncias para o
homem. As mudancas nesse contexto sio
intensas e o cenario apresentado para o tra-
balhador nao é apenas produzido, mas in-
duzido pelo mercado de solugoes magicas,
que resolvem tudo rapidamente e sem mui-
to esfor¢o, como, por exemplo, o controle
remoto, a comida congelada e o telefone
com memoria.

Os avangos tecnolégicos fazem parte do
contexto de mudancas do mundo atual e
incide sobre a crescente fragmentagao do
trabalho executado pelos trabalhadores. Leite
(1994) destaca que os avancos tecnoldgicos
ocorrem de maneira intensa e que os traba-
lhadores, apesar de se manterem inseridos
no processo de produgao, vao se desqualifi-
cando aos poucos, ficando mais vulneraveis
ao desemprego. Seligmann-Silva (1994)
acrescenta que, no atual contexto tecnolégi-
co, ha uma maior cisdo entre a concepcao
do trabalho e sua execugdo, com o que o tra-
balho torna-se fragmentado e repetitivo.
Dejours (1992) entende que essa fragmen-
tacao das atividades do trabalhador em seu
ambiente de trabalho pode trazer prejuizos
a sua vida psiquica, visto que, com o desen-
volvimento repetitivo das suas atividades, o
trabalhador fica desprovido de atividade in-
telectual para a realizacio do mesmo. Essa
relacdo desarmoniosa entre a organizacao
racional do trabalho e a estrutura da perso-
nalidade pode gerar insatisfacao e, por con-
seqiiéncia, sofrimento mental.

O trabalhador, quando doente psiqui-
camente, enfrenta dificuldades na busca de
beneficio, o que ficou evidenciado em pes-
quisa realizada por Bréda e Augusto (2001)
no litoral sul de Maceid. As autoras busca-
ram compreender o cuidado prestado em
sadde aos portadores de transtornos psi-

Aletheia 19, jan./jun. 2004

quicos na atengao basica em saude, tendo
observado que ele tem sido medicalizado,
hospitalar e fragmentado. Os transtornos
destacados pela equipe de pesquisadores
foram alcoolismo, depressao e tentativas de
suicidios.

O contexto social e sua dinamica de
funcionamento referente as questoes rela-
cionadas a depressdo também sao aborda-
dos por Birman (2000), o qual constata que
o autocentramento do sujeito atingiu limi-
ares impressionantes. Vivemos numa cul-
tura do espetaculo na qual o eu se trans-
forma numa majestade permanente e € exi-
gida do individuo uma infinita performan-
ce, estabelecendo-se uma confusao entre o
ser e o parecer. Dessa forma, o que caracte-
riza o autocentramento da subjetividade na
cultura do narcisismo € justamente o ex-
cesso de exterioridade, ou seja, uma valori-
zagao social exacerbada da aparéncia idea-
lizada do individuo. Ao mesmo tempo em
que ha um autocentramento no individuo,
como refere Birman (2000), observa-se tam-
bém um certo esvaziamento interior, pois a
exposi¢ao é somente da aparéncia e das
imagens externas, nao do subjetivo, das vi-
véncias emocionais e interiores do indivi-
duo. O centramento estd na imagem ven-
dida acerca do sujeito vencedor, forte, bo-
nito e potente sexualmente, e nio em ques-
toes referentes a subjetividade, aos senti-
mentos interiores, como, por exemplo, o
amor e o medo. Esses existem somente em
relacdo a conquista das virtudes da imagem
ou em relacdo ao temor da sua perda.

O individuo que se encontra deprimi-
do ndo consegue dar conta de tantas pres-
soes vivenciadas mediante metas, compro-
missos e prazos; a depressao reduz o seu
rendimento no trabalho. Por conseguinte,
o comportamento desse trabalhador torna-
se indesejado e, com freqiiéncia, ele é colo-
cado na lista dos dispensaveis. Ele passa a
fazer parte das pessoas que ndo conseguem
dar conta das exigéncias impostas pela di-
namica do trabalho tal qual organizada atu-
almente.
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A depressao sob a 6tica dos trabalhadores
bancarios e comerciarios

A palavra depressao tornou-se parte do
vocabulario das pessoas independentemen-
te do seu nivel sécio-econdmico-cultural.
Ela nao causa maiores estranhamentos, pois
é associada facilmente a sentimentos de tris-
teza e desanimo, possuindo assim um ca-
rater de normalidade. Também, nao é in-
comum ouvir comentdrios das pessoas re-
lacionados a sentimentos de niao estarem
correspondendo as exigéncias da socieda-
de atual, de nao possuirem o perfil ideal,
seja ele relacionado ao aspecto fisico, pes-
soal ou profissional.

Esse discurso, apesar de comum, ¢ fre-
quentemente desconsiderado nas relacoes
que se estabelecem entre as pessoas. Isso
corre pela dificuldade de aceitagao da pro-
pria tristeza ou da tristeza do outro por
parte das pessoas. Socialmente nao ha lu-
gar para queixosos e perdedores. Trata-se
de uma representagao que é compartilha-
da socialmente dentro e fora do Ambito do
trabalho. Essa representacao fica eviden-
te em contextos onde o trabalho é molda-
do por uma organizacao altamente racio-
nalizada, no qual prima-se pela eficiéncia
e pela produtividade. Em casos como o
trabalho bancério e comerciario o sofrimen-
to psiquico pode nao aparecer explicita-
mente, mas isso nao significa que ele nao
exista. Para os trabalhadores de tais esfe-
ras, o sofrimento expresso na depressao
possui uma origem a qual estd pautada
basicamente no individualismo, na doen-
ca e no estresse.

O mdividualismo: “vai depender da pessoa’

O individualismo, segundo Dejours
(1994, p.59), tem sua origem nos tempos
modernos e “é tipicamente uma formagao
que pertence ao imaginario social e que
contribui para lhe dar as formas contem-
poraneas”. Seria a postura defensiva ulti-
ma de um longo processo no qual os traba-

5Trabalhadora do comércio P6
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lhadores se mostram ativos frente as pres-
soes patogénicas do trabalho. O autor afir-
ma que a tese do individualismo tem as se-
guintes caracteristicas: a) ¢ uma explicagao
para a evolugao social e a crise das relagoes
sociais de trabalho e, até mesmo, para as
relagdes sociais em geral; b) é naturalizado,
ora sendo considerado como relevante den-
tro de uma l6gica imanente a evolugao das
sociedades, ora como enraizado no biolo-
gico; ¢) é uma versdo especifica e atualiza-
da da velha causalidade do destino; d) é
um cliché que tem a particularidade de con-
seguir a adesao de pessoas pertencentes a
todas as camadas sociais, profissionais e aos
dois sexos; €) é alterado e dotado de um
conjunto de imagens, do qual a publicida-
de, a arte e a literatura se nutrem abundan-
temente.

Alguns trabalhadores entrevistados
acreditam que a depressdo estd ligada a
questdes pessoais € que depende exclusi-
vamente da pessoa conseguir supera-la.
Essa forma individualista de entender a
depressao esta presente na seguinte fala:
Acho que nao é qualquer um que entra em de-
pressao. Acho que a pessoa tem uma predisposi-
¢@o ou organica ou psicologica. [...] Um pouco
pode ser do fisico, organico e um pouco da falta
de estrutura, |...] uma estrutura emocional, afe-
tia, familiar (trabalhadora bancaria P4).

A fala dessa trabalhadora reproduz,
portanto, o sistema de explicacao indivi-
dualista e biologicista da depressao divul-
gado na midia, visto que ndao ha o reco-
nhecimento da influéncia de aspectos so-
ciais como sendo também responsiveis
pela producao dos sintomas depressivos,
ou seja, s6 se aponta a responsabilidade
individual. Observam-se algumas das ca-
racteristicas do individualismo citadas por
Dejours (1994) nas verbalizagdes dos tra-
balhadores entrevistados, que constroem
sua representacao social da depressao fo-
cando seu discurso na questdo individual,
no biolégico. Assim, o individuo é enten-
dido como tnico responsavel pelo adoeci-
mento, como se fosse imune as influénci-
as sociais no contexto em que st imerso,
as quais nao sao lembradas, nem contem-
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pladas quando se fala na pessoa com sin-
tomas depressivos. E a publicidade, a arte
e a literatura, como afirma Dejours (1994),
nutrem-se abundantemente desse imagi-
nario social e reproduzem-no em suas
matérias, formando, assim, um circulo vi-
cioso de informagdes reprodutoras da vi-
sao individualizada e descontextualizada
da questdo da depressao.

A argumentacdo individualista esta
presente na fala da trabalhadora banca-
ria P4 ao explicar que a causa da depres-
sao é mais fisica, organica, que psicologi-
ca, de modo que dependera da forca de
vontade da pessoa sair da depressao: A
pessoa, aparentemente, tem tudo para ser fe-
liz e de repente tem aquela tristeza, e aqueles
medos que vém de dentro. Porque é uma cau-
sa mais fisica do que psicologica, porque de
repente ela tem uwma queda no organismo dela
que faz com que ela ndao consiga enxergar tudo
0 que ela tem de bom.

Ao ser solicitado a essa trabalhadora
que explicasse melhor sua afirmacao pois,
se ela entendia que a depressao era orga-
nica, como dependeria da for¢a de von-
tade da pessoa para sair da depressao, ob-
teve-se COmMoO resposta uma comparagao
de uma pessoa depressiva com uma com
gripe, ou seja, ambas doencas organicas.
Ela argumentou desta maneira: Mas olha
$0, se vocé tiver uma gripe, vocé nao vai a
farmdcia e toma remédio? Se tu td sentindo
que a tua gripe estd te derrubando, mas ama-
nha tenho wm compromisso ndo posso faltar,
vou fazer este chd, vou tomar para ir. A gripe
seria orgdnica, mas o tew psicolégico te segu-
rou porque tu tinhas que . Agora, de repen-
te, tu vai pensar assim: “Eu to com gripe, eu
vou deitar aqui e nao vou 1. Amanha meu
compromisso que se exploda!” Ai vocé se en-
trega porque tu nao teve um outro motivo para
te segurar fora (da depressao/gripe). Ain-
da na mesma linha, a trabalhadora argu-
menta dizendo que a for¢a interior da pes-
soa é capaz de superar tudo. Tu nao vé as
pessoas que tem cancer: Por que wmas mor-
vem e algumas conseguem se curar? E por-
que a pessoa estd predisposta a lutar e vencer.

A trabalhadora acredita que, se a pes-
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soa tiver uma gripe (organica), a solu¢ao
é o remédio disponivel na prateleira da
farmacia, que também podera ser usado
para a depressao (organica). Contudo, o
que faz a pessoa ir a farmacia em busca
do medicamento é a cobranga pessoal
frente ao compromisso social e externo ao
individuo; essa forca de vontade pessoal
seria o que a manteria a salvo da depres-
sao. A trabalhadora traz no seu discurso
elementos da cultura do individualismo,
pois sua argumentag¢ao baseia-se numa
responsabilidade individual em dar-se
conta, em buscar ajuda e em vencer, por
si, a depressdo. Nessa concepg¢ao, pode-
se observar que ha uma representacao ir-
real, idealizada do poder do individuo
sobre sua proépria dificuldade, mas pode
o depressivo dar conta da depressao so-
mente resgatando a sua forga interior? E
as contingéncias sociais presentes no seu
cotidiano nao deveriam ser contempla-
das? Se fossem contemplados elementos
sociais e individuais, talvez o discurso ar-
gumentativo fosse menos ideal e a respon-
sabilidade nao recairia somente no indi-
viduo, mas seria contextualizada. A tra-
balhadora mencionou a influéncia e a exi-
géncia do contexto social para qualquer
tomada de decisao individual, contudo
tem dificuldade de fazer uma leitura desse
social.

A doencga: “a depressao para mim é quando
ela ja é uma doenga”®

Os trabalhadores entendem que s6 se
pode considerar o que uma pessoa sente
como depressdo quando esses sentimen-
tos se caracterizam como doenca, na qual
ha necessidade de intervencao medica-
mentosa. Essa compreensao remete a
questao da legitimagao da doenga, que
tem de ser comprovada, diagnosticada,
caso contrario podera trazer dividas com
relacdo a pessoa estar sofrendo de fato.
Quando se fala em doengas com compo-
nentes psiquicos, em depressio, pode-se

% Trabalhadora bancaria P4.
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falar em diagnéstico, mas esse apenas fica
no imaginario das pessoas, no entendi-
mento subjetivo, pois nao é possivel visu-
aliza-lo. A depressao constitui-se, dessa
forma, num sentimento vivenciado coti-
dianamente pelas pessoas, porém dificil
de explicar por quem sente e também di-
ficil de entender por quem escuta as quei-
xas, justamente por este seu carater de
invisibilidade.

A dificuldade de entendimento da
depressdo e de sua aceitagao social pode
ser proveniente desse carater de invisibi-
lidade, assim como ocorre nas doengas do
psiquismo. Acioli (2000) relata que, em
todos os tempos e lugares, a doenga men-
tal despertou sentimentos de estranheza
e que, diante dela, as diferentes socieda-
des assumiram posi¢des opostas, ora ne-
gando a sua realidade, ora defendendo a
existéncia de uma enorme distancia en-
tre o reconhecido como doente e o consi-
derado normal. A doenga mental é uma
manifestagao humana particular, indiscu-
tivelmente relacionada com a experiéncia
social onde se manifesta. Ela reflete, so-
bretudo, dificuldades nas relacbes com o
espago circundante. Segundo Acioli
(2000), estima-se que mais de um bilhdo
e quinhentos milhées de pessoas em todo
o mundo pade¢am hoje de algum distir-
bio mental ou de comportamento.

Essa representacao da depressio como
doenca fica explicita na fala da trabalhado-
ra bancaria P4: Depressao ¢ quando a pessoa
esta doente mesmo de satde, que ela se entrega,
que ela ndo tem mais motivo, deita, chora, ndo
levanta. Isso é que eu entendo como depressao.
[.]E quando a pessoa entregou os pontos. E
quando ela nao tem mais for¢a para lutar, quan-
do ela ficou naquela tristeza profunda, que ela
deita na cama, sé quer dormar. A depressao para
mim € quando ela é uma doenga. |[...] Aquele
tipo de coisa assim que wma psicologa ndo aju-
daria, precisaria um psiquiatra para dar uma
medicagao para levantar.

Para Del Porto (1999, p.2), o termo
“depressao”, entendido como doenga,
tem sido classificado de varias formas, de-
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pendendo do contexto histérico, do pon-
to de vista adotado pelos diferentes auto-
res e da preferéncia dos mesmos. Entre
os quadros mencionados na literatura
atual relacionados a depressao (DSM-1V,
CID-10), encontram-se: “transtorno de-
pressivo maior, melancolia, distimia, de-
pressao integrante do transtorno bipolar
tipo I e II, depressao como parte da ci-
clotimia [...]".

Na fala desses trabalhadores, fica cla-
ro que, para o reconhecimento do adoe-
cimento, tem de haver a presenca da me-
dicacdo. Qual seria a razao disso? Barre-
to (1993) explica que a medicagao possui
um valor cultural, pois ela valida o estar-
doente, legitima o direito a depressao.
Através do tratamento farmacolégico, hé
um reconhecimento cultural de que de-
pressao é uma “doenca”. Bréda e Augus-
to (2001) também confirmam que a con-
duta dos profissionais da satide no aten-
dimento aos portadores de transtornos
psiquicos na atengao basica de satde tem
sido de medicalizagdo e hospitalizacdo,
denotando numa visdo fragmentada do
processo.

Pode-se observar, através das afirma-
¢oes de Barreto (1993) e Bréda e Augus-
to (2001), que a legitimacdo da doenga
através da medicagdo é uma representa-
¢do que perpassa a esfera do senso co-
mum. Ela esta presente também na for-
ma de condugio dos cuidados prestados
em saude por profissionais que passaram
pelas universidades, pelo conhecimento
cientifico. O que estaria demonstrando
esse comportamento?

Pode-se pensar que tanto os profissio-
nais da satide como os trabalhadores neces-
sitam dessa legitimacao da doenca. Por um
lado, ha os trabalhadores que necessitam de
um lugar para ancorar suas queixas e, por
outro, ha os profissionais da satide, da esfe-
ra cientifica, que necessitam dar uma res-
posta a queixa e o fazem oferecendo este
lugar através da medicagdo, legitimando,
assim, o sofrimento. Quando essa ancora-
gem acontece, ha a legitimacao da doenca
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e, conseqiientemente, a aceitagio social da
mesma, ou seja, aceita-se que depressivo nao
é louco, vagabundo ou fraco de cardater, mas
doente. A legitimagao da-se mediante a
comprovacao médica e a prescri¢ao de re-
médio.

Observou-se, pela fala dos trabalha-
dores, que ha uma pratica de busca de
ajuda especializada somente quando a
pessoa esta visivelmente doente e que eles
detém um conhecimento acerca do lon-
go periodo de tratamento e da falta de
perspectiva de cura definitiva para a de-
pressao. Além disso, tém consciéncia de
que essa realidade é desgastante para os
familiares no convivio diario com a pes-
soa depressiva. Juntamente com as refle-
x0es sobre a questao da depressao, os tra-
balhadores comerciarios e bancarios le-
vantaram a questao da morte provenien-
te da depressdo, pois conhecem casos de
pessoas que, por causa da depressao, de-
ram fim a prépria vida.

A trabalhadora do comércio P1 ad-
verte que a depressdo é uma doencga na
qual coisas horriveis como a morte po-
dem vir a acontecer, como expressa nes-
ta fala: Eu sei de casos de pessoas que che-
garam a comeler uma loucura, de se matar
por causa da depressdo. Eu sei de pessoas que
ja fizeram isso. O trabalhador bancario P2,
na realizagao do grupo focal, levantou a
questao de doengas graves que podem
ocorrer com eles, as quais podem ser
confundidas com a depressdo e que tam-
bém podem matar, como ocorreu com sua
colega de trabalho: No comego a gente
achava que ela estava com depressdo, porque
ela estava muito mole, muito para baixo, so
que foi cancer dai. Ela conversava com a
gente, a gente tentava animar ela e a gente
via que ela ndo conseguia se erguer, [...J pa-
rece que perdew as forgas, que tirou a ener-
gia dela e que ficou fazendo sé aquilo ali e
cada dia piorando. Agora, como acontece isso
ai sdo vdrios fatores.

Na fala da trabalhadora comerciaria
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esta presente a crencga de que a depressao,
sendo caracterizada como doenga, pode
levar a pessoa a morte, que ela concebe
como morte fisica. Também o trabalhador
bancario parece estar falando em depres-
sao, mas era cdncer, que também podera
levar a morte fisica. Entretanto, pode-se
pensar em tantas outras mortes anterio-
res a esta: morte do tempo, da energia, da
alegria, do convivio social, da satde, do
trabalho e tantas outras mortes invisiveis,
como aqueles elementos que a trabalha-
dora vinha demonstrando. Contudo, seu
sofrimento s6 foi reconhecido quando a
doencga foi diagnosticada. Esse adoeci-
mento esta inscrito na subjetividade de
cada trabalhador, mas s6 € visto quando é
visivelmente incapacitante. A morte da
saude pode trazer consigo isolamento do
convivio social, do contexto de producao,
discriminacdo e desconfianga, especial-
mente se for morte de saude psiquica.

Para os trabalhadores bancarios e co-
mercidrios entrevistados, a depressiao ob-
tém reconhecimento social somente quan-
do hé evidéncia de doenga incapacitante
validada pelo médico psiquiatra e pela
medicagdo. E a satde tem espaco nesse
contexto? Poderia ser diferente? Brant e
Melo (2001, p.61) chamam a atencao
para a promogao da satde e trabalho
como um espago urgente de visualiza¢do
da satde e do exercicio da cidadania, atra-
vés de um planejamento coletivo e do
resgate do sujeito. Com esse compromis-
so poderao ser desenvolvidos valores de
vida, democracia, satde, eqiiidade e so-
lidariedade. Nessa perspectiva, a promo-
¢ao de saude e trabalho, segundo estes
autores, pode se afirmar como uma poli-
tica de sadde capaz de “estabelecer um
laco entre a epidemiologia e a saude pu-
blica e de buscar uma agao reciproca en-
tre sujeito e um universo social perpas-
sado por contradi¢oes” .
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O estresse: “eu vejo que depressio é um acii-
mulo de estresse e algumas outras coisas” ’

Nas discussoes realizadas nos grupos
focais, os trabalhadores questionaram-se
a respeito do seu conhecimento sobre es-
tresse e depressao, querendo saber se o
que sentem na realizagdo do seu trabalho
seria s6 estresse ou ja seria depressiao. O
trabalhador do comércio P5 disse o se-
guinte: Uma coisa é que no nosso caso, como
vendedor, a gente pode achar que é estresse,
Lo estressado, mas na verdade se consultasse
(um médico) muita gente poderia ter a de-
pressao. Essas duvidas sao respondidas
apenas parcialmente pela esfera cientifi-
ca, pois nao ha um consenso na defini-
¢ao de estresse. Goleman (1997, p.21) re-
lata que uma tentativa de definir o estresse
foi realizada no inicio de 1986 numa con-
feréncia em Tucson, no Arizona, com a
participagao de psicélogos, imunologis-
tas e médicos, mas nao obteve éxito. Con-
tudo, os profissionais concordaram que
“o estresse nao € o que acontece a alguém
— essas forgas exteriores sao fatores de es-
tresse — mas como uma pessoas reage ao
que acontece”. Ainda segundo Goleman
(1997), anteriormente a essa compreen-
sao, acreditava-se que o estresse seria uma
for¢a universal que agia sobre o indivi-
duo passivo, que todas as pessoas reagiri-
am mais ou menos da mesma forma a
rupturas e que, provavelmente, causaria
danos a saude.

Pode-se observar que essa nova ma-
neira de ver o estresse, na medida em que
contempla a subjetividade do individuo,
também traz consigo as marcas do indivi-
dualismo. Gentil (1996) acredita que uma
nogao basica na constituicao da subjetivi-
dade nas sociedades contemporaneas tem
sido a de “individuo”. Embora desvelada
como categoria histérica e socialmente
construida, permanece como fundamen-
to implicito do senso comum e de muitas
elaboragoes filosoficas e cientificas. A ca-
tegoria “individuo” faz parte do imagina-

" Trabalhadora do comércio P6
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rio social contemporaneo, tornando-se
substrato basico na construcao social da
subjetividade, nos processos de socializa-
¢ao e de formacao de identidade. Segun-
do o autor, a ideologia individualista valo-
riza o “individuo”, vendo-o como um ser
autdbnomo e negligencia ou subordina a
totalidade social. O “individuo” é apenas
mais um valor, pois as pessoas estao imer-
sas na cultura capitalista, na qual vio so-
frendo o processo de socializa¢do, cons-
troem sua identidade e onde encontram a
reafirmacao cotidiana dos valores.

Na realizacao do grupo focal, os traba-
lhadores do comércio, enfatizaram o papel
do estresse como um possivel desencadeador
da depressao. Observaram como estao expos-
tos a um contexto estressante no seu traba-
lho e que muitas vezes s6 param quando uma
doenca é deflagrada. Como referido anteri-
ormente, o trabalhador necessita da legitima-
¢ao da doenga, o que ocorre através da medi-
cagdo, da hospitalizagio e da explicagio da
doenca incapacitante. Parece que ele enten-
de o estresse como algo normal do trabalho,
ou seja, todos estdo estressados, de modo que
¢é permitido “explodir” com colegas ou clien-
tes, mas nao € permitido adoecer.

A trabalhadora bancaria P4 expressa
com clareza essa forma de pensar quando
diz o seguinte: Uma coisa é tu sair estressa-
da. Teve um periodo que eu trabalhava 12 ho-
ras por dia direto. Enquanto e estava ali, eu
estava no pique, minha adrenalina estava ld
em cima, quando eu saia dali minha vida fica-
va vazia. Dai um dia eu sai dali e estava cami-
nhando na rua e comecei a chorar sozinha.
[-..] De repente, eu digo nao dd, nao dew, man-
da o cliente que va passear, que quando der eu
ligo. Isso ew acho que ¢é o estresse, que faz tu
ficar com adrenalina la em cima. Claro que
pode virar uma depressao, mas nao ¢ ainda
um estado depressivo, uma depressao. [...] Por
exemplo, hoje mew servigo foi terrivel, mas,
acabou o dia, tu tem que respirar e amanha tu
td la de novo. Isso é wm estresse muito grande
porque as vezes tu chega a ficar desanimada,
mas nao é depressao.

No ambito puablico do mundo do tra-
balho, as pressoes, instabilidades e desafi-
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0s sdo constantes; a competitividade esta
cada vez mais acirrada e o trabalhador for-
¢a seu organismo e psiquismo ao maximo
para dar conta das exigéncias do mercado
de producdo. Como diz a trabalhadora
bancéria, pode trabalhar 12 horas por dia,
sentir-se vazia, chorar sozinha, estressar-
se, desanimar, definir seu dia de trabalho
como “terrivel”, mas deve ter for¢a para
recomecar novamente no dia seguinte.
Afinal, ainda nao estd com depressao, esta
apenas estressada, seu organismo esti dan-
do conta da pressido. Cabe perguntar-se:
até quando? Até quando o trabalhador
agiientard essa pressao sem adoecer cro-
nicamente? E aquele que ndo correspon-
der a esse ideal de trabalhador saudavel,
incansavel, perfeito, como ficara? Segun-
do Habigzang e Cadaviz (2001), os indivi-
duos que nao alcangarem o sucesso exigi-
do pela nossa cultura ficardo suscetiveis a
atribuir-se os sintomas da depressao, bus-
cando pertencer a um grupo, num pro-
cesso de identificacdo e de troca de algo
em comum.

Na realizacao dos grupos focais, tan-
to com comercidrios como com bancarios,
foi possivel observar que os trabalhadores
se identificavam com a fala do colega; eles
concordavam com o que falava e acrescen-
tavam idéias, compartilhavam da desespe-
ranga, do cansaco e do estresse, se nao em
si préprios, observam estas manifestacoes
nos colegas de trabalho. O trabalhador co-
merciario P5 apontou a questdo da irrita-
bilidade e do estresse antes de ser defla-
grada a depressdo. Para ele, no trabalho, o
que mais é sentido é uma irritabilidade. |[...]
O problema maior é a pessoa conseguir saber
até onde estd indo o estresse dela. Na minha
opinidao, o pouco que eu entendo disso, a de-
pressao é um estresse avangado, que chega num
nivel de estresse que vocé estoura e, como nao
tem como estourar para fora a agressao, vocé
estoura em sentimento. E ai vocé vé que a pes-
soa fica fragilizada [...]. O comego de uma de-
pressao € o estresse, wma wrritabilidade.

Outra trabalhadora do comércio, P2,
argumenta que o estresse ¢ mais light, mas
pode ser o inicio da depressdo. Segundo
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ela, se estresse é wma coisa mais light, é o
inicio de uma depressdo, a pessoa comega a
sentir necessidade de algumas coisas, ou co-
mega a se irritar com mais facilidade. Ew acho
que ¢ isso, a pessoa fica mais sensivel para
tudo, as vezes vocé fala, tem que cuidar mui-
to o que tu fala porque a pessoa se irrita com
qualquer coisa e isso ¢ o inicio de uma de-
press@o. Na seqiiéncia, outra trabalhado-
ra do comércio, P6, acrescenta que a de-
pressdo se origina de um acimulo de es-
tresse e de outros fatores, fatores que acon-
tecem: perda do emprego, do mnamorado, al-
gumas coisas que vao acontecendo junto e que
vao te deixando fragil.

Pode-se observar que muitos dos sin-
tomas citados na lista relacionada ao es-
tresse foram verbalizados pelos trabalha-
dores, especialmente sintomas emocionais
e comportamentais. Contudo, os demais
sintomas também estao presentes em di-
ferentes niveis e sdo vivenciados no desen-
volvimento de suas tarefas diarias de tra-
balho. Os entrevistados acreditam que o
estresse pode deflagrar outras doencas além
da depressao, como ¢é o caso de cancer. O
trabalhador bancario P2 expressou que a
depressido pode ser confundida com ou-
tras doencas e citou o caso de uma colega
de trabalho que tinha cancer, mas que, ini-
cialmente, eles pensaram que fosse depres-
sao. No seu relato também menciona o
estresse como um desencadeador do can-
cer: Dai ela passou por wma separagdo, ela
sofrew bastante e ocasionou isso ai, que dizem
que uma situagdo de muito estresse pode defla-
gar, se vocé tem tendéncia a tumor, a cancer, e
acho que realmente foi o que aconteceu.

Alevato (1999) comenta sobre as mu-
dancas no mundo do trabalho e suas con-
seqiiéncias para o homem dizendo que
sao intensas e que o cendrio apresentado
para o trabalhador é produzido e induzi-
do pelo mercado de solucdes magicas e
sem muito esforco, como, por exemplo,
comida congelada e telefone com memé-
ria. Assim também, os trabalhadores ex-
pressam o desejo de um controlador ex-
terno, “magico”, que lhes advirta do ex-
cesso de estresse. Caso isso acontecesse,
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eles poderiam “desacelerar” antes que o
organismo reclamasse através da doenga
ja em estdgio avancado. Esse desejo fica
explicito na fala do trabalhador do co-
mércio P5: O problema maior é que a maio-
ria das pessoas vai ver quando estd num estd-
gio alto. [...] S6 que algumas pessoas estdo
estressadas hda mais tempo ou hd menos tempo
ou a reagdo é diferente. As vezes vocé estd
atendendo e um “ndo” vem e estoura. Em casa
também, e, aquilo var gerando o estresse, so
que, como tu estd acostumado com aquela ro-
tina, tu consegue amenizar, mas continua no
estresse. [...] Tinha que ter um reloginho,
quando comegasse (riso de todos): amarelo
¢ estresse, vermelho é depressdo, e, antes dis-
so, tirar o pé do acelerador.

O que faz o trabalhador manter o pé
no acelerador? Pode-se pensar nas pressoes
sociais, nas pressoes do préprio trabalho,
como se ele necessitasse de uma autoriza-
¢ao desse contexto para a manutengio de
sua saude. Segundo o entrevistado, o si-
nal amarelo ja é estresse suportdvel, embora
ndo tenha ainda o cardter de cronicidade
da doenca; ja o vermelho seria depressiao
passivel de discriminagdo; e cronico, como
ja referido anteriormente, nio teria pers-
pectiva de cura.

O desejo expresso pelo trabalhador de
ter um indicador externo para detectar o
estresse e a depressao expressa a internali-
zagao pelo individuo do discurso a cerca
das solugbes magicas, tao vinculado nos
meios de comunicacao. Tais discursos vei-
culados na midia anunciam solugbes rapi-
das e instantaneas para todo tipo de pro-
blema, como, por exemplo, os inimeros
medicamentos para emagrecer rapidamen-
te e sem esforco e daqueles para sair da
depressao. Esses antncios encobrem os
efeitos colaterais pouco anunciados, mas
sempre presentes.
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Consideracoes finais

A temitica da depressao, por si s0, é
complexa e torna-se mais densa quando
se busca entendé-la no ambiente de tra-
balho. Sabe-se que o pais enfrenta difi-
culdades de toda ordem, seja no ambito
social, econdmico ou educacional. Vive-
se num contexto competitivo e conflitu-
0so que atinge os trabalhadores, indepen-
dentemente da area em que atuem. O
ambiente de trabalho hoje é um local de
competicdo exigindo dos trabalhadores
qualidades técnicas especificas, assim
como qualidades inter-relacionais, para
que possam competir na manutengao
provisoria do seu emprego. Além de de-
verem atender a demanda interna das ins-
tituicdes, os trabalhadores tém de dar
conta de uma cobranga social exposta
pelos meios de comunicagdo, os quais
impodem o sucesso pessoal e profissional,
de modo que as pessoas tendem a se sen-
tir pressionadas e influenciadas na busca
da maxima perfei¢ao nas atividades.

Evidencia-se que a defini¢ao de de-
pressdo divulgada nos meios de comuni-
cacido de massa aumenta o conhecimento
dos trabalhadores sobre questoes relacio-
nadas a depressao contribuindo para di-
minuir o estigma social da doenga men-
tal. Contudo, esse conhecimento adquiri-
do, além de ter seu enfoque na doenca,
no biolégico e na eficiéncia dos psicofar-
macos, torna normal a expressao dos sin-
tomas depressivos assim como do uso ex-
cessivo de medicamentos para combater a
tristeza ameagadora. Acredita-se que o tra-
balhador que apresenta sintomas depres-
sivos, ou que ja possua um diagnéstico de
depressdo, nido pode ser entendido isola-
damente como uma pessoa problematica
que podera ficar bem caso receba uma
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medica¢do adequada. Ele ndo é somente
um 6rgao doente, pois possui subjetivida-
de e vivencia a depressdo na sua singulari-
dade. Além disso, ele faz parte de uma fa-
milia, de uma comunidade, de uma cul-
tura e de um contexto de trabalho que
devem ser considerados de maneira efeti-
va e ndo apenas de modo complementar
na interpretagiao do seu adoecimento.
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