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R@SU MO O contexto do trabalho bancirio tem sido relacionado, na atualidade, a sofrimento psiquico e proces-
sos de adoecimento. Neste cendrio, a medicalizagdo e o uso de substancias podem estar associados a

fatores laborais. Assim, este estudo investigou a prevaléncia e a relagdo entre consumo de medicamentos e de psi-
cofirmacos, uso de substincias e contexto de trabalho. Participaram da pesquisa 1.117 bancirios do Rio Grande
do Sul que responderam a: questiondrio sociodemogréfico e laboral e de uso de medicamentos, Escala de Aval-
ia¢do do Contexto de Trabalho (EACT) e Alcobol, Smoking and Substance Involvement Screening Test (ASSIST).
Os resultados foram analisados a partir de estatisticas descritivas e andlises bivariadas. Trabalhadores avaliaram
seu contexto de trabalho de forma preponderantemente negativa, com resultados Critico e Grave para as di-
mensdes da EACT, indicando situagdes potencializadoras de mal-estar no trabalho e alto risco de adoecimento.
Constatou-se prevaléncia elevada de consumo de medicamentos (49,9%) e de psicofirmacos (26,3%), assim como
a atribuicdo do consumo de psicofirmacos, dlcool e/ou drogas ao trabalho (40%), sendo maior em mulheres,
trabalhadores de bancos privados e com jornada laboral acima de quarenta horas semanais. O consumo de 4lcool
mostrou-se mais frequente que o de outras drogas, correspondendo a 35,7% da amostra que afirma consumir se-
manalmente. Esses achados revelam a preocupante situagio de medicalizagdo nos bancarios e sua associagdo com
um contexto de trabalho potencializador de mal-estar, diante do qual os trabalhadores langam mio de diferentes

estratégias de sobrevivéncia, dentre as quais a medicalizagio e o uso de substincias.
Palavras-chave:
Condigdes de trabalho; saide ocupacional; medicalizagio.

Ab S‘traC‘t 'The context of banking work today has been related to psychological distress and disease processes.
In this scenario, medicalization and substance use may be associated with work factors. The present

study investigated the prevalence and the relationship between medication and psychotropic drug consumption,
substance use, and working environment. The participants in this survey were 1,117 bank workers in Rio Grande
do Sul, Brazil, who answered: a sociodemographic, occupational, and medication use questionnaire, the Work
Context Assessment Scale (EACT), and the Alcohol, Smoking, and Substance Involvement Screening Test (AS-
SIST). The results were analyzed using descriptive and correlational statistics. Employees evaluated their work
context mostly negatively, with Critical and Serious results for the £4CT, indicating extreme situations, with
potential malaise at work and high risk of illness. A high prevalence of medication (49.9 %) and psychotropic
drug (26.3%) consumption was found, as well as attributing the use of psychotropic drugs, alcohol and/or other
drugs to the work (40%). The prevalence was higher in women, employees of private institutions, and those with
a work schedule longer than forty hours per week. Alcohol consumption was more frequent than other drugs, ac-
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counting for 35.7% of the sample, who reported weekly consumption. These results reveal the worrying situation
of medicalization in banking workers and its association with a work context potentiating malaise. To deal with

such conditions, workers use different coping strategies, such as medicalization and substance use.
Keywords:

Working conditions; occupational health; medicalization.

Re SUMEN El contexto de trabajo en la banca ha sido relacionado, en la actualidad, a sufrimiento psiquico y
procesos de enfermedad. En este escenario, la medicalizacién y el uso de substancias pueden estar

asociados a factores laborales. Asi, el presente estudio ha investigado la prevalencia y la relacién entre consumo
de medicamentos y de psicofdrmacos, uso de substancias y el contexto de trabajo. Participaron del estudio 1117
trabajadores de la banca de Rio Grande del Sur, Brasil, que han respondido a: cuestionario sociodemografico y
laboral y de uso de medicamentos, Escala de Evaluacién del Contexto de Trabajo (EACT) y Alcohol, Smoking and
Substance Involvement Screening Test (ASSIST). Los resultados fueron analizados usando estadistica descriptiva
y andlisis bivariadas. Trabajadores evaluaron su contexto de trabajo de forma preponderantemente negativa, con
resultados Criticos y Graves en las dimensiones de la EACT, Indicando situaciones que potencializan el mal-estar
en el trabajo y alto riesgo de enfermedad. Se ha constatado una alta prevalencia de consumo de medicamentos
(49,9%) y de psicotrépicos (26,3%), asi como la asignacién de consumo de psicotrépicos, alcohol y otras drogas
al trabajo (40%), siendo mayor en mujeres, trabajadores de la banca privada y con jornada laboral por encima de
cuarenta horas semanales. El consumo de alcohol se ha mostrado mas frecuente que el de otras drogas, correspon-
diendo a 35,7% de la muestra que afirma consumir semanalmente. Esos resultados demuestran la preocupante
situacién de medicalizacion de los trabajadores de la banca y la asociacion con un contexto que potencializa el
mal-estar, delante del cual los trabajadores echan mano de diferentes estrategias de sobrevivencia, entre las cuales

la medicalizacién y el uso de substancias.
Palabras-clave:
Condiciones de trabajo; salud ocupacional; medicalizacion.

atividade laboral faz parte da vida das pessoas e pode estar relacionada a sentimentos de prazer e/ou

sofrimento. O trabalho ¢ constitutivo da humanidade e, assim como pode expressar cria¢do, também

pode evidenciar subordinagio e alienagio. A partir disso, evidencia-se a importincia de compreender
os fatores envolvidos na relagdo entre desempenho do trabalho e condigbes laborais. Essas condigoes podem
levar as pessoas a buscarem estratégias de enfrentamento, que muitas vezes afetam sua saide e ocasionam
adoecimento (Mendes & Araujo, 2012).

Se, por um lado, as doengas ditas ocupacionais, como intoxicagdes, contaminagdes, acidentes e lesdes por
esforcos repetitivos correspondem a mais de 90% das notificagdes em servigos de saide, como os Centros de
Referéncia em Saide do Trabalhador, os transtornos psiquicos ou mentais ainda sdo subnotificados (Sato &
Bernardo, 2005). Ainda assim, percebe-se a emergéncia de um novo perfil de adoecimento, caracterizado
principalmente por sofrimento psiquico e transtornos mentais e do comportamento (Sato & Bernardo, 2005;
Seligmann-Silva, 2011).

No trabalho de Siano, Ribeiro, Santiago e Ribeiro (2008), os transtornos mentais sio apontados como
a terceira razdo de incapacidade presumida. Em 2008, o Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS)
concedeu 13.078 beneficios e auxilios-doenga por transtornos mentais e comportamentais, representando a
terceira maior causa de concessio de auxilios-doenga acidentirios (MPAS, 2009). No ano de 2014, o nimero
de concessdes desse tipo de beneficio foi de 11.791 (MPAS, 2015). Por fim, dados do Instituto Nacional do
Seguro Social (INSS) apurados pela Central Unica dos Trabalhadores apontam que 21.144 trabalhadores ban-
carios foram afastados do trabalho em 2012 por problemas de saude. Do total de causas, 25,7% correspondem
a estresse, depressio e sindrome do panico (Carstensen, 2014).

Um aspecto importante que deve ser considerado na abordagem da relagdo satide-trabalho ¢ o contexto de
trabalho. Ao longo do processo histérico, o contexto de trabalho foi se modificando. Para Tolfo e Piccinini
(2007), essas mudangas incluem fendémenos como a globaliza¢do dos mercados, o aumento da competitividade
entre paises ou empresas, a reestruturagio produtiva, as inovagdes tecnoldgicas e/ou socio-organizacionais, a
flexibilizagdo das relagdes de trabalho, dentre outras. Tais mudangas atingiram também o setor financeiro,
trazendo diversas mudangas no contexto de trabalho das organizagées bancirias.
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Estudos demonstram como esses processos de reestruturagio e organizagio do trabalho bancirio impactam
na saide e no sofrimento mental dessa classe de trabalhadores (Nascimento, 2012; Silva, Pinheiro, & Sakurai,
2007). Segundo estes autores, a partir do inicio dos anos 1990, o sistema financeiro brasileiro intensificou
os processos de reestruturagio, marcados pela triade demissdes em massa, automagao/informatizagao e ter-
ceirizagdo. Além disso, houve uma redefini¢do do seu perfil de negécios, criando novos produtos e servigos,
segmentando mercados e clientela. Com isso, o bancdrio se tornou polivalente e, principalmente, um eximio
vendedor, desenvolvendo uma formagéo geral e desempenhando iniimeras tarefas, a fim de manter seu vinculo
de trabalho (Silva et al., 2007).

Os trabalhadores bancirios sdo constrangidos a “tornarem-se ‘parceiros’, ‘sécios’, ‘colaboradores’ dos bancos
e das institui¢des financeiras, num idedrio e numa pragmdtica que aviltam ainda mais a condigio laborativa”
(Silva et al., 2007, p. 2950). Sendo assim, agravaram-se os problemas de saude desses trabalhadores, pois,
nas dltimas décadas, houve um aumento sem precedentes de doengas como os distirbios osteomusculares
relacionados ao trabalho (DORT) e os transtornos mentais e comportamentais.

Uma pesquisa realizada no ano de 2013 pela Confederagio Nacional dos Trabalhadores do Ramo Financeiro
(Contraf) com mais de 37 mil bancirios indicou que dois a cada trés trabalhadores apontam o cumprimento
de metas abusivas como o principal problema enfrentado pela categoria (Carstensen, 2014). Além disso, a pes-
quisa indicou que os dados gerais sobre transtornos mentais entre bancdrios causam preocupagio. As doengas
estdo relacionadas ao aumento de pressdo no trabalho em fungio de metas determinadas pelas instituigoes,
resultando em acirramento da concorréncia entre os trabalhadores, maior individualismo e esgotamento fisico
e psicolégico. Essas condigdes abusivas acontecem nido em relagdes individuais, mas pela forma como o traba-
lho é organizado (Carstensen, 2014).

Estudos sobre a categoria bancdria demonstram que é uma das mais vulnerdveis no que diz respeito ao
desenvolvimento de estresse ocupacional, sintomas psicossomdticos, sofrimento psiquico e transtornos psi-
quidtricos (Silva, Pinheiro, & Sakurai, 2008). Um dos estudos epidemiolégicos de maior expressividade no
Rio Grande do Sul foi realizado em 1996 e revela que 91,7% da amostra, de aproximadamente 12 mil tra-
balhadores, demonstrou queixas, como sintomas de cansago, estresse, sintomas relacionados as LER (Lesoes
por Esfor¢os Repetitivos)/ DORT, sintomas gastrintestinais, cefaleias, entre outros, durante a realizagio das
atividades bancarias (Netz & Oliveira, 2011).

O estresse ocupacional também é um construto que permeia o trabalho bancirio na forma com que é
apresentado pelos estudos na literatura brasileira. Uma pesquisa realizada por Campelo (2004) com 1.500
bancidrios da regido de Porto Alegre demonstrou que os niveis de estresse — tanto em bancos publicos, quanto
privados — apresentam-se em indices bastante elevados, e que 21% da amostra era submetida a condi¢bes
geradoras de estresse de forma intensa e prolongada, propiciando fatores de vulnerabilidade para adoecimento
fisico e mental.

A partir de um panorama em que a organizagio do trabalho parece contribuir significativamente com
processos de adoecimento, podem-se elencar estratégias de “suporte” de tais condigdes. Uma dessas estratégias
¢ a medicalizagdo, caracterizada pela problematizagio de um comportamento, licenciando a profissao médica
a oferta de algum tipo de tratamento (Zorzanelli, Ortega, & Junior, 2014). Neste estudo, compreende-se
medicalizagdo como o uso de substincias licitas com a intengdo de amenizar possivel sofrimento fisico ou
mental, que algumas vezes transforma um sintoma ou um sentimento em uma patologia, sendo esta tratada
com medicagdes. Assim sendo, esse uso, muitas vezes de forma indiscriminada, exagerada e paliativa, para o
alivio imediato de dores fisicas ou emocionais, estd atrelado a essa patologizag¢do do sofrimento. Dessa forma,
a pratica de medicaliza¢do pode apresentar-se como um sinal importante desse processo de adoecimento psi-
quico relacionado ao trabalho.

Entre as medicagoes utilizadas, estdo os psicofirmacos ou drogas psicotrépicas que, segundo a Organizagio
Mundial da Saide (OMS), sio aquelas que agem no Sistema Nervoso Central (SNC) produzindo alteragoes
de comportamento, humor e cogni¢io. Exemplos dessa categoria de firmaco sdo os ansioliticos e os antide-
pressivos, utilizados em casos de ansiedade e depressdo. Poucos estudos relacionam a saide dos bancarios e
o uso de psicofirmacos. Lima (2005) discute essa questdo a partir da determinagio do nexo causal e afirma
que muitos dos diagndésticos relacionados as condi¢oes laborais acabam por chegar aos servigos de saide e sio
diagnosticados e medicados sem uma atribuigio causal ao estresse laboral e, com isso, ocorre o que a autora
chama de uma verdadeira “camisa de forca quimica” (p. 74). E importante refletir acerca do fenomeno da
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medicaliza¢do na satde, mais especificamente nas situa¢des nas quais esta pratica estd relacionada a sintomas
desencadeados pelas condi¢oes de trabalho. Além disso, um estudo do Instituto Nacional do Seguro Social
(INSS) revelou aumento do niimero de trabalhadores afastados por causa da dependéncia de dlcool e drogas
(MPAS, 2014). Entre 2009 e 2013, houve um crescimento de mais de 50% nos indices e o maior foi entre
os usudrios de cocaina, com 84,6%.

Constata-se uma escassez na literatura brasileira no que diz respeito a pesquisas epidemioldgicas acerca do
panorama geral de saide mental dos bancirios. Da mesma forma, poucos sio os trabalhos que investigam a
saide mental e sua relagdo com o uso de substincias como medicamentos, dlcool e/ou outras drogas. A partir
da abordagem da satde do trabalhador, este estudo buscou investigar o consumo de medicamentos, de psico-
tarmacos, de dlcool e outras drogas e sua relagdo com varidveis sociodemogrificas e laborais, além da relagéo
desse consumo com o contexto de trabalho da categoria bancdria. A pesquisa da qual este estudo faz parte
denomina-se “Relagio entre trabalho e saide mental dos bancirios do RS” e foi conduzida por um grupo de
pesquisadores do Departamento de Psicologia da Universidade Federal de Ciéncias da Satude de Porto Alegre
(UFCSPA) com a colaboragio do Sindicato dos Bancérios de Porto Alegre e Regido.

METODO

Delineamento e Participantes

Trata-se de um estudo quantitativo, exploratério, de delineamento transversal e de natureza correlacional,
que contou com a participa¢io de 1.117 bancirios do Rio Grande do Sul (49,5% homens e 50,5% mulheres)
com média de idade de 39,76 anos (DP=10,28), provenientes da capital (53%) e do interior do Estado (47%).
Para o célculo do tamanho da amostra, tomou-se como ponto de partida o nimero de bancidrios do estado do
Rio Grande do Sul em 2013 (V=24.912); uma estimativa de prevaléncia dos diferentes desfechos de 50%, um
erro méaximo tolerado de + 3 e um nivel de confian¢a de 95%. Com isso, a amostra minima foi calculada em
1.023 bancirios.

Dentre os participantes, 928 bancdrios trabalhavam em institui¢des publicas (83,1%), enquanto 189 atua-
vam em bancos privados (16,9%). Quanto 2 drea de atuagio, 746 (66,8%) exerciam suas fun¢des em agéncias,
enquanto 371 (33,2%) atuavam em departamentos. Os departamentos sdo setores que fornecem suporte as
agéncias bancdrias, como ouvidoria, auditoria, controladoria, recursos humanos, saide, cimbio, tecnologia da
informagio, entre outros.

Com relagio ao regime de trabalho, 334 (29,9%) afirmaram trabalhar até 30 horas semanais, 547 (49%)
até 40 horas e 236 (21,1%), acima de 40 horas por semana. Quanto 2 escolaridade, 587 (52,6%) possuiam

graduacio universitdria, 294 (26,3%) pés-graduagio, e 236 (21,1%) cursaram o ensino médio.

Instrumentos

Neste estudo, foram utilizados os seguintes instrumentos autoaplicéveis:

- Questiondrio sociodemogrifico e laboral: abordou sexo, idade, escolaridade, tipo de institui¢io (publica/
privada), carga hordria de trabalho, uso de medicamentos em geral e psiquidtricos e ocorréncia de acidente de
trabalho ou doenga relacionada ao trabalho. Também foi investigado se o participante considera que o consumo
de psicofarmacos, dlcool e/ou drogas estd relacionado ao trabalho, por meio da questdo: “Caso vocé use alguma
medicagio psiquidtrica e/ou dlcool e drogas vocé pensa que seu uso pode estar relacionado ao trabalho?”.

- Escala de Avaliagio do Contexto de Trabalho (EACT), construida e validada no Brasil por Ferreira
e Mendes (2008): objetiva diagnosticar o contexto de trabalho através da percepcio dos trabalhadores. O

7

instrumento é composto por 30 itens, em uma escala tipo /ikert de cinco pontos, sendo dividida em trés
dimensdes: (a) Organizagio do Trabalho-OT (o = 0,72); (b) Condi¢ées de Trabalho-CT (a = 0,89); e
(c) Relagdes Socioprofissionais-RS (o = 0,87). A anilise do instrumento é realizada através da média dos itens
de cada fator e apresenta como pardmetro para interpretacio dos escores: Satisfatério (para escores entre 1 e
2,2), indicando um contexto produtor de bem-estar no trabalho; Critico (para escores entre 2,3 a 3,7), sina-
lizando contexto potencializador de mal-estar no trabalho com risco de adoecimento; e Grave (para escores
entre 3,8 a 5), indicando contexto produtor de mal-estar com forte risco de adoecimento.

- Alcobol, Smoking and Substance Involvement Screening Test (ASSIST): permite investigar a detecgio do
uso de dlcool, tabaco e outras substincias psicoativas. Foi desenvolvido pela Organiza¢io Mundial da Saude
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e validado no Brasil por Henrique, Micheli, Lacerda, Lacerda e Formigoni (2004). O instrumento original
contém oito questdes sobre o uso de nove classes de substincias psicoativas (tabaco, dlcool, maconha, cocaina,
estimulantes, sedativos, inalantes, alucinégenos e opidceos). Neste trabalho, foram utilizadas as primeiras
quatro questées do teste: (a) Uso da substincia alguma vez na vida, (b) Uso da substincia nos ultimos trés
meses; (c) Forte desejo ou urgéncia em consumir a substiancia nos ultimos trés meses; e (d) Frequéncia com que
o consumo da substincia resultou em problema de satude, social, legal ou financeiro nos ltimos trés meses.

Procedimentos de coleta de dados e aspectos éticos

O convite para participar da pesquisa ocorreu por e-mail aos bancirios que possuiam cadastro no Sindicato.
A coleta de dados ocorreu de forma on-/ine, pela ferramenta Survey Monkey. O link para responder ao ques-
tiondrio foi divulgado pela organizagio sindical da categoria bancdria em Porto Alegre, através do site, lis-
tas de e-mails e jornais distribuidos nos locais de trabalho. Todos os participantes assentiram ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, o qual explicitou os objetivos da pesquisa e garantiu sigilo quanto a
identidade do participante, ressaltando seu carater voluntario. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em

Pesquisa da Universidade Federal de Ciéncias da Satude de Porto Alegre, sob o parecer n° 332.372.

Anadlise dos dados

Os dados on-/ine foram exportados para um banco de dados no sistema operacional SPSS 22.0 para Windows.
Foram realizadas estatisticas descritivas (frequéncias, percentuais, médias e desvios-padrio) das varidveis so-
ciodemogrificas e laborais, das dimensées da EACT e das questdes sobre consumo de medicamentos, dlcool
e drogas. Utilizou-se teste de Qui-quadrado para verificar a associa¢do entre os desfechos de medicalizagio
e consumo de dlcool/drogas com as varidveis sociodemogrificas e laborais. Também se realizou o teste # de
Student para comparar as médias das dimensées do contexto de trabalho entre grupos (uso/nio uso de medi-
camentos, uso/nio uso de medicamentos psiquidtricos, consumo/ndo consumo de alcool e atribuigdo do uso
ou nio ao trabalho). Para fins de andlise da varidvel idade, esta foi recodificada de acordo com os percentis da
amostra, em trés faixas etdrias equivalentes: até 33 anos, de 34 a 46 e acima de 46 anos.

RESULTADOS

Em relag¢io ao consumo de medicamentos pelos bancirios, do total de participantes, 557 (49,9%) afirmaram
utilizar algum tipo de medicagio, sendo que destes, 83,8% fazem uso diariamente; 12,8%, eventualmente e
3,4%, raramente. Quanto ao uso especifico de medicamentos psiquidtricos, 294 bancirios (26,3%) responderam
afirmativamente, sendo que a maioria (74,6%) faz uso didrio, 17,6% faz uso eventual e 7,8% utiliza raramente.
Observou-se uso concomitante de psicofirmacos em 37,41% dos casos que fazem uso desses medicamentos,
sendo a associagio mais prevalente a de antidepressivos e ansioliticos (66,5%). Em 26,8% dos casos que utili-
zam psicofdrmacos, o uso destes medicamentos ¢ feito sem prescri¢io médica. A questio sobre atribui¢io do
consumo de substincias (psicofirmacos, dlcool e/ou drogas) ao trabalho foi respondida por 617 bancirios, dos
quais 247 (40%) atribuiram a utiliza¢io dessas substancias a atividade laboral.

Foi analisado o consumo de medicamentos, o consumo de psicofirmacos e a atribui¢io do consumo de
psicofdrmacos, dlcool e/ou drogas ao trabalho em relagdo as varidveis sociodemograficas e laborais. Os re-
sultados estdo apresentados na Tabela 1. Constatou-se que as varidveis: sexo, tipo de banco, carga hordria de
trabalho e histérico de acidente/doenga relacionada ao trabalho apresentaram diferengas significativas para as
trés situagdes investigadas.
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TABELA 1. Uso de medicamentos, psicofarmacos e atribuicao do consumo de medicamentos psiquiatricos ao trabalho, segundo varia-
veis sociodemograficas e laborais

Utiliza medicagao (n=557) Utiliza medicacao psiquiatrica Atribui consumo ao trabalho

Sexo
Feminino (n=564)
Masculino (n=553)
Idade
20 a 33 anos (n=412)
34 a 45 anos (n=295)
46 a 66 anos (n=410)
Escolaridade
Ensino Médio (n=236)
Graduacao (n=587)
Pos-graduagao (n=294)
Tipo de banco
Plblico (n=928)
Privado (n=189)
Local do Servico
Agéncia (n=746)
Departamento (n=371)
Carga horaria semanal
Até 30h (n=334)
Até 40h (n=547)

Mais de 40h (n=236)

Acidente/doenca trabalho

Ja teve (n=440)

Nao teve (n=677)

(n=294)

(n=247)

53,2% (300)+

46,5% (257)-

38,1% (157)-
44,7% (132)-

65,4% (268)+

54,7% (129)
46,8% (275)

52,0% (153)

47% (436) -

64% (121) +

50,4% (376)

48,8% (181)

45,8% (153)
47,0% (257)

62,3% (147)+

67,5% (297)+

38,4% (260)-

%(f)

34,2% (193)+

18,3% (101)-

23,3% (96)
28,1% (83)

28,0% (115)

22,9% (54)
25,2% (148)

31,3% (92)

21,9% (203)-

48,1% (91)+

27,5% (205)

24,0% (89)

22,8% (76)
22,9% (125)-

39,4% (93)+

42,3% (186)+

16,0% (108)-

25,7% (145)+

18,4% (102)-

21,4% (88)
21,7% (64)

23,2% (95)

18,6% (44)
23,0% (135)

23,1% (68)

18,3% (170)-

40,7% (77)+

24,8% (185)+

16,7% (62)-

17,4% (58)-
19,9% (109)

33,9% (80)+

37,5% (165)+

12,1% (82)-

Nota. Qui-quadrado: os simbolos + e — significam respectivamente um percentual de casos significativamente maior e menor que o
esperado (p<0,05), deslocados para a categoria (+: residuo padronizado ajustado > 1,96; — : residuo padronizado ajustado < -1,96).

Os resultados indicaram que as mulheres consumiam mais medicamentos e psicofirmacos que os homens,
assim como os trabalhadores de institui¢es privadas, aqueles que trabalhavam mais de 40 horas semanais e
os que ji tiveram pelo menos um episédio de acidente e/ou doenga relacionada ao trabalho. Nesses mesmos
grupos também se constatou maior percentual de atribui¢do do consumo de psicofdrmarcos, dlcool e/ou drogas
ao trabalho, além daqueles que atuavam em agéncias (comparativamente aos que trabalhavam em departamen-
tos). Quanto a varidvel idade, observou-se diferencga apenas em relagio ao consumo de medicamentos, havendo
maior percentual de uso para a faixa etdria mais elevada (acima de 46 anos). Nio foram constatadas diferencas
significativas em relagio a escolaridade dos participantes.

Além do consumo de medicamentos, foi investigada a prevaléncia do envolvimento com dlcool, tabaco e
outras drogas, assim como o desejo em consumir essas substincias e a ocorréncia de problemas relacionados a



esse consumo. Os resultados estdo apresentados na Tabela 2. Para avaliagio do desejo/urgéncia em consumir
e do consumo resultando em algum problema, apresenta-se apenas as frequéncias semanal e didria, tendo em
vista que o foco de anilise foi no uso frequente da substincia em questio.

TABELA 2. Envolvimento com alcool, tabaco e outras drogas nos trés ultimos meses (n=1117)2

Alcool Tabaco Outras drogas

Maconha Cocaina Sedativos
Frequéncia de consumo
Nunca 20,7% (231) 82,5% (922) 93% (1039) 98,5% (1100)  91,7% (1024)
Uma ou duas vezes 22% (246) 5,7% (64) 3,4% (38) 1% (11) 3% (34)
Mensalmente 17,1% (191) 1,1% (12) 1,3% (14) 0,4% (5) 1,7% (19)
Semanalmente 35,6% (398) 2,5% (28) 1,7% (19) 0,1% (01) 1,6% (18)
Diariamente 4,6% (51) 8,1% (91) 0,6% (07) - 2% (22)
Desejo/urgéncia em consumir
Semanalmente 17,4% (194) 3,2% (36) 1,1% (12) 0,3% (03) 1,7% (19)
Diariamente 6,7% (75) 8,1% (91) 1,4% (16) 0,2% (02) 1,9% (21)
Consumo resultou problema®
Semanalmente 2,8% (31) 0,6% (07) 0,3% (03) - 0,3% (03)
Diariamente 1,3% (15) 2,4% (27) 0,2% (02) 0,1% (01) 0,3% (03)

Nota. @Valores informados: %(f); °PFrequéncia com que o consumo resultou em problema de salide, social, legal ou financeiro.

O élcool foi a substancia de consumo mais prevalente, portanto, criou-se a categoria “uso frequente de al-
cool” (considerando-se uma base didria ou semanal), tendo como resultado o percentual de 40,2% na amostra.
Analisou-se esse consumo frequente quanto a varidveis demograficas e laborais, mediante teste Qui-quadrado.
Constatou-se diferenca significativa (p < 0,00 e residuos ajustados > ou < do que 1,96) em relagio ao sexo,
sendo que homens (46,3%, 7 = 256) consumiam mais do que mulheres (34,2%, 7 = 193). Também se observou,
proporcionalmente, aumento do consumo frequente entre aqueles que trabalhavam mais de 40 horas semanais
(48,7%, n = 115) e diminui¢do entre os que trabalhavam até 30 horas semanais (34,1%, » = 114).

Procedeu-se da mesma forma em relagio as variaveis Forte desejo/urgéncia em consumir e Uso resultou em
algum tipo de problema de saide, social, legal ou financeiro quanto a substincia alcool, sendo que a categoria
sim foi computada para as respostas diariamente ou semanalmente. A prevaléncia foi de 24,1% (n = 269) para
desejo/urgéncia em consumir e 4,1% (7 = 46) dos participantes relataram ter tido algum problema relacionado
a esse consumo. Os resultados seguiram a mesma tendéncia do consumo frequente; os homens apresentaram
maior frequéncia de desejo/urgéncia em consumir alcool (27,8%, 7 = 154) em relagio as mulheres (20,4%, 7 =
115). Além disso, constatou-se, entre aqueles que trabalhavam mais de 40 horas semanais, frequéncia aumen-
tada em ambas as situagdes (30,5%, 7 = 72 para desejo/urgéncia em consumir e 6,8%, 7 = 16 para problemas
derivados do uso), assim como para aqueles que apresentaram histérico de acidente/doenca relacionada ao
trabalho (28,4%, 7 = 125 para desejo/urgéncia em consumir e 6,1%, 7 = 27 para problemas derivados do uso).

Quanto a anilise do contexto de trabalho, os resultados apontaram que a dimensio OT teve média de
3,86 (DP=0,72), estando no intervalo Grave, e as dimensées CT (M=2,66; DP=0,87) RS (M=3,12; DP=0,85)
ficaram ambas compreendidas no parimetro Critico. As médias das trés dimensées do contexto de trabalho
foram analisadas em relagdo ao consumo de medicamentos e de psicofirmacos e a atribuigdo desse consumo ao
trabalho. Bancdrios que relataram usar medicamentos e/ou psicofdrmacos, bem como aqueles que atribuiram
esse consumo ao trabalho, apresentaram uma pior percepgio do contexto de trabalho, em todas as dimensoes.
Os resultados dessas anilises estdo descritos na Tabela 3.
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TABELA 3. Médias para as dimensbes do contexto de trabalho nas categorias de uso de medicamentos e atribuicao do consumo ao
trabalho

Condicdes de trabalho (CT) ® Organizacao do trabalho Relacoes socioprofissionais

(om* (RS)®

M (DP) t2 M (DP) = M (DP) ta
Utiliza medicamentos
Sim 2,76 (0,84) 3,70* 3,94 (0,69) 3,73* 3,22 (0,84) 3,91*
Nao 2,56 (0,89) 3,78 (0,74) 3,02 (0,85)
Utiliza medicamentos psiquia-
tricos
Sim 2,81 (0,88) 3,36* 4,06 (0,68) 5,63* 3,38 (0,83) 6,09*
Nao 2,61 (0,87) 3,79 (0,72) 3,03 (0,84)
Atribui consumo ao trabalho
Sim 2,90 (0,83) 8,33* 4,19 (0,59) 4,81* 3,57 (0,75) 9,61*
Nao 2,57 (0,89) 3,77 (0,73) 2,98 (0,85)

Nota. 2 Teste tde Student para amostras independentes. ? Valores Alfa encontrados nas subescalas: CT = 0,91; OT = 0,85; RS = 0,91.
*p<0,001.

As dimensoes do contexto de trabalho também foram analisadas em rela¢do as varidveis de consumo de
dlcool (teste 7). Quanto ao uso frequente de dlcool, ndo foram encontradas diferencas significativas para nenhu-
ma das dimensées (p > 0,05). Porém, para aqueles bancdrios que afirmaram sentir forte desejo ou urgéncia em
consumir bebida alcodlica, observaram-se médias mais elevadas nas trés dimensées do contexto de trabalho (p
< 0,01), indicando pior percepgio da organizagio do trabalho (1/=3,97; DP=0,70), das Condig¢ées de trabalho
(M=2,78; DP=0,84) e das Relagdes socioprofissionais (M=3,30; DP =0,84), comparados aos que nio relataram
forte desejo/urgéncia em consumir (respectivamente, M=3,82; DP =0,72; M=2,62; DP =0,88; M=3,06; DP
=0,85). Em relagio ao uso problemitico das bebidas alcodlicas, constatou-se diferenca significativa na dimen-
sdo das Relages socioprofissionais (#=-4,18; d/=1115; p<0,01); os trabalhadores que relataram uso problematico
do dlcool apresentaram média mais elevada (M=3,63; DP =0,80) em relagio aos demais (A/=3,10; DP =0,85).

DISCUSSAO

Estudos anteriores jia demonstraram que o contexto do trabalho bancirio contribui para o adoecimento
desta classe de trabalhadores. As pesquisas que investigaram questdes de adoecimento ocupacional como as
LER/DORT comprovaram essa relagio entre adoecimento e trabalho (Junior, Mendes, & Aradjo, 2009;
Rossi, 2008). Em se tratando de adoecimento psiquico, tem-se uma oferta menor de estudos, principalmente
de cunho epidemiolégico e voltado para a anélise da saide mental em relagdo 4 atividade laboral. Desta forma,
os resultados obtidos a partir da EACT mostram-se de extrema relevincia, uma vez que este instrumento
apontou um contexto de mal-estar no trabalho, com alto risco de adoecimento. Constatou-se maior gravidade
para a dimensdo da Organizacio do trabalho, a qual comporta diversos componentes que oferecem riscos di-
retos para sofrimento/adoecimento psiquico (Amazarray, Camara, & Carlotto, 2014; Seligmann-Silva, 2011).
Nenhuma das trés dimensdes avaliadas obteve nivel Satisfatério, indicando, assim, que o contexto de trabalho
bancirio é promotor de sofrimento e/ou adoecimento psiquico.

Diante desse contexto laboral, os trabalhadores acabam por recorrer a estratégias defensivas, seja para
manter-se na ativa, seja para evitar o adoecimento. De acordo com os aportes tedricos das Clinicas do Trabalho
(Bendassolli & Soboll, 2011), tanto a medicalizagio como o consumo de substincias (ilcool e outras drogas)
podem ser vistos como estratégias defensivas relacionadas a4 necessidade de manter-se produtivo. Por outro
lado, o maior percentual de consumo (medicamentos, psicofirmacos e alcool) em bancdrios com histéria de
acidente/doenga relacionada ao trabalho revela, também, a medicalizagio (em especial psicofirmacos) e o



consumo de substincias como consequéncia de um adoecimento ji instalado e com expressdes psiquicas e
comportamentais.

Quanto ao uso de medicamentos em geral, observou-se um aumento no consumo de remédios com o
avango da faixa etdria, provavelmente devido ao crescimento de doengas cronicas, como as cardiovasculares ou
relacionadas 4 alimentagio, como hipertensio e diabetes, sem necessariamente indicar relagdo com o trabalho
bancirio. No entanto, em se tratando de medicagio psiquidtrica, essa tendéncia nio foi observada, sendo
semelhantes as frequéncias para as trés faixas etdrias estudadas. Isso pode favorecer a tese acerca da relagio
entre o trabalho e o consumo dos psicofdrmacos como estratégia defensiva relacionada a condigio laboral, uma
vez que ndo parece estar relacionada ao processo natural de envelhecimento.

A prevaléncia do uso de medicamento psiquidtrico foi elevada, se comparada a encontrada por Lima, Soares
e Mari (1999), que realizaram estudo epidemiolégico com uma amostra representativa da populagio residente
na cidade de Pelotas. Neste estudo, os autores encontraram uma prevaléncia de 11,9% (7=1173) para o consumo
de psicofirmacos. Rodrigues, Facchini e Lima (2006) replicaram o estudo anterior na mesma cidade e a
prevaléncia foi de 9,9% (7=3542). A incidéncia no estudo com a populagio banciria mostrou ser de 26,3%,
valor elevado se comparado aos referidos estudos. Apesar de existir um crescente aumento no consumo de
medicamentos psiquidtricos nos dltimos anos, nio sio encontrados artigos recentes que apontem a prevaléncia
do consumo dessa classe de farmacos, principalmente entre trabalhadores do sistema financeiro, para que se
possa realizar uma comparagio.

O uso de psicofirmacos foi significativamente maior entre as mulheres, quando comparado aos homens.
Esse também pode ser um ponto que corrobora a ideia de que o uso de medicamentos psiquidtricos, principal-
mente entre as mulheres, pode ser visto como uma estratégia de defesa. Estudo sobre estresse laboral e género,
como o realizado por Ramos e Jordio (2014), apontou que existem diferengas quanto a percepgio de situacdes
estressantes no trabalho, pois as mulheres percebem mais fontes de estresse do que os homens. Além disso,
como indicam estes autores, parece haver uma maior cobranga e expectativas por parte das préprias mulheres
que, além dos desafios da atividade laboral, preocupam-se com questdes relacionadas ao ambiente familiar e
aos diferentes papéis impostos pela sociedade atual. Tal condicdo indica que o contexto de trabalho pode ser
mais adoecedor para mulheres do que para homens, aumentando, assim, o consumo de medicamentos psi-
quidtricos como uma forma de lidar com tal situagdo. Além disso, pela divisio sexual do trabalho, as mulheres
tendem a ocupar cargos e fungdes que trazem maior desgaste fisico e mental (SPM, 2015).

Nos estudos de cunho populacionais referidos (Lima et al., 1999; Rodrigues et al., 2006), foram encon-
trados resultados semelhantes de maior prevaléncia de consumo de psicofirmacos em mulheres dos que em
homens. A explica¢do para isso pode estar relacionada a maior utiliza¢do dos servigos de satide por mulheres.
Além disso, a condigdo de género também estd associada a percepgio médica da necessidade de utilizagio de
psicofdrmacos. Estudo que avaliou a conduta médica em atengdo primdria concluiu que os médicos abordaram
de maneira diferente os sintomas de ansiedade e depressio dependendo do sexo do paciente, prescrevendo mais
drogas ansioliticas e diagnosticando mais causas funcionais em mulheres (Luna et al., 2000). Cabe destacar
outro achado importante do presente estudo que indica uma possivel relagio entre o contexto de trabalho
percebido pelas mulheres e adoecimento — foi significativamente maior o nimero de mulheres que atribuem o
consumo de psicofirmacos, drogas e/ou dlcool ao trabalho.

A anilise das varidveis laborais que apresentaram diferengas significativas (carga hordria de trabalho, tipo
de banco e histérico de acidente/doenga) para o consumo de psicofirmacos auxilia na compreensio do vinculo
entre saiide mental e trabalho na amostra estudada. Trabalhadores com regime de trabalho acima de 40 horas
semanais apresentaram maior consumo de psicofirmacos, o que pode corroborar a ideia de que o contexto
de trabalho traz desgaste e aumenta o risco de adoecimento psiquico conforme maior exposi¢do através de
jornadas mais extensas. O risco de adoecimento pode ser ainda maior, considerando-se que o tempo gasto em
fungdo do trabalho nestas condi¢des ndo é vivenciado em outras atividades que poderiam ser promotoras de
prazer e de satisfagdo. Quanto a um maior consumo de psicofdrmacos por trabalhadores de bancos privados,
uma possivel explica¢do estd no fato destes vivenciarem as mesmas condi¢bes estressantes que os bancdrios
de estabelecimentos financeiros publicos e que, além disso, convivem com uma maior incerteza quanto a
estabilidade do seu emprego, uma vez que eles podem ser demitidos.

Além disso, neste estudo foi possivel observar maior uso de psicofirmacos entre aqueles bancdrios que ja
sofreram acidente ou doenga do trabalho. Tal achado corrobora pesquisa anterior que avaliou bancdrios que
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sofreram assaltos a bancos e constatou que 61,9% destes profissionais utilizavam algum tipo de medicagio
psiquidtrica, sendo que as mais frequentes foram os antidepressivos (38,9%), os anticonvulsivantes (27,8%)
e os ansioliticos (16,7%) (Schaefer, 2011). De maneira semelhante, estudo realizado com trabalhadores que
vivenciaram acidentes no local de trabalho obteve uma prevaléncia de 63% de uso de substincia psiquidtrica
na amostra (MacDonald, Colotla, Flamer, & Karlinsky, 2003). Em conjunto, estes achados sugerem que
trabalhadores expostos a doengas ou acidentes de trabalho estdo em risco elevado para o uso de psicofdrmacos.

Por fim, o consumo de dlcool referido pelos bancirios que responderam a pesquisa também pode ser con-
siderado elevado, correspondendo a 35,7% da amostra que afirmam consumir dlcool semanalmente, existindo
uma relagio positiva de consumo associado a carga horéria de trabalho e ao sexo do individuo. Esse valor é
superior ao apresentado no levantamento nacional sobre os padrdes de consumo de dlcool pela populagio
brasileira (SENAD, 2007) que apresenta a ocorréncia de consumo frequente (1-4 vezes por semana) para uma
amostra de sujeitos adultos da Regido Sul de 25% (7=2346).

Apesar da baixa frequéncia de respostas positivas para o consumo de drogas ilicitas como cocaina e ma-
conha, os dados apresentados sdo de extrema relevincia, uma vez que sdo poucos os trabalhos que exploram
a relagdo entre consumo de drogas ilicitas com o contexto de trabalho, principalmente na categoria bancaria.
Lima (2010) traz uma nova abordagem para a questio do uso de drogas e dlcool associados 2 atividade laboral
em seu ensaio, baseado principalmente em trabalhos no contexto laboral francés, mas também em grupos de
trabalhadores brasileiros. Para essa autora, é possivel questionarmos a utilizagio dessas substincias a partir de
uma visdo menos negativa e fatalista, abordagem prioritdria para esse tema, e encarar como uma ferramenta
adaptativa ou de um uso funcional de substincias no trabalho, para permitir que os individuos se mantenham
produtivos. No entanto, a partir das reflexdes de Fontaine (2006, citado por Lima, 2010) fica evidenciado que
esse tipo de comportamento pressupde um “corpo maquina” que necessita de “aditivos”, “combustiveis” para se-
guir seu funcionamento, o que, com o passar do tempo, pode vir a tornar-se disfuncional, quando a utilizagio
da substincia passa a ser um fim e ndo mais uma forma de adaptagio. Dessa forma, ¢ possivel refletirmos sobre
o consumo de dlcool encontrado neste estudo, principalmente pelos homens, como uma estratégia adaptativa
ao contexto de trabalho ou ainda, sinal de adoecimento ou de uso disfuncional dessa substancia pela categoria
banciria do Rio Grande do Sul.

Estudos nacionais relacionados 4 incidéncia de consumo de medicamentos psiquidtricos por parte dos tra-
balhadores de diferentes categorias sio escassos ou mesmo inexistentes, o que dificultou a comparagio deste
estudo com pesquisas anteriores em bancdrios ou mesmo com outras categorias profissionais. Além disso, o
estabelecimento de nexo causal para transtornos mentais e trabalho parece ser mais dificil e menos frequente
nos servicos de saude do que a identificagdo de outras doengas ocupacionais. Parece que a existéncia de trans-
tornos mentais, como depressio e ansiedade, ou o sofrimento psicolégico advindo de uma atividade laboral
ainda sio subestimados pelos gestores e pela prépria drea da saide. Assim, sugerem-se mais pesquisas em nivel
nacional com esse enfoque, a fim de visibilizar este fenémeno.

E importante salientar que este estudo, por tratar-se de uma pesquisa on-/ine de demanda espontanea, pode
ter despertado um interesse maior na participagio daqueles que estavam em sofrimento. Apesar disso, este fato
nio diminui a relevincia dos achados. Outras varidveis sdo importantes e podem afetar o desempenho laboral
ou a percep¢io acerca do trabalho desempenhado, como aspectos familiares, sociais e econémicos, caracte-
risticas pessoais e momento de vida, entre outras. Especificamente neste estudo foi priorizado o contexto de
trabalho e o uso de substancias, mas deve-se levar em conta a relevincia destes aspectos.

E preciso aumentar o conhecimento sobre o problema, melhorando o registro de dados, incentivando a
formagio de especialistas no tema e ampliando a divulgacdo de informagdes a respeito. Estes bancdrios ne-
cessitam de interveng¢des psicossociais especializadas, em nivel de prevenc¢do primaria, além de mudancas nos
fatores laborais geradores de mal-estar no trabalho. Ademais, sio necessirias mudangas na organizagio das
institui¢des financeiras, a fim de prevenir novos adoecimentos e, assim melhorar a qualidade de vida destes
trabalhadores, antes que o sofrimento se instale. Frente aos casos de adoecimento, é necessirio o desenvolvi-
mento e implanta¢do de intervengdes voltadas para a satide dos trabalhadores, tais como grupos operativos,
de acolhimento, de reflexdo sobre o trabalho e fomento da rede de aten¢do em saide mental humanizada e
especializada em situagdes laborais.
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