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Resumo

Nesse trabalho seréo propostas préaticas institucionais para a prevencao e atencao aos riscos
psicossociais no trabalho dos policiais civis do Distrito Federal, tendo como marco tedrico a
psicodinamica do trabalho. A metodologia utilizada foi analise documental, com base nos
trés eixos propostos pelo Laboratério de Psicodindmica do Trabalho da Universidade de
Brasilia: Eixo | — organizacédo do trabalho; Eixo Il — mobilizacdo subjetiva e Eixo Il -
sofrimento, defesas e patologias. Os instrumentos utilizados para nortear as praticas foram:
Protocolo de Riscos Psicossociais no Trabalho — PROART, analise do discurso de entrevistas
realizadas em delegacia especializada, leis, decretos, instrugdo normativa e manuais de saude
e seguranca nas esferas federal e distrital. Partiu-se de praticas ja adotadas na Policlinica da
PCDF aprimorando-as e implementando-as com a utilizagéo da psicodindmica do trabalho.
Destaca-se entre as praticas propostas a clinica do trabalho que atende a demanda levantada
no mapeamento dos riscos psicossociais.

Palavras-chave: préticas institucionais, riscos psicossociais, policiais civis.

Abstract

In this search will be proposed institutional practices for the prevention and attention to the
psychosocial risks at Civil Police of Distrito Federal practices, considering the theory of
psychodynamics of labor. The methodology used was through documentary analysis , based
on three axes proposed by psychodynamic laboratory of the University of Brasilia : Axis I -
labour organization ; Axis Il - subjective mobilization and Axis Il - suffering, defenses and
pathologies. The instruments used to propose the practices were : Protocol of psychosocial
risks at Work - PROART , analysis of the interviews with specialized police , laws, decrees,
instruction and manuals of health and safety. This search is considering practices that already
been adopted by Policlinica of PCDF improving and implementing it, using psychodynamic
of labor. The most important proposited practices refers to psychodynamic that answer the
need raised on the mapping of psychosocial risks.

Keywords: institutional practices , psychosocial risks , civil police
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Historicamente, para Vieira, Mendes e Merlo, (2013 p.461) ““a discussédo sobre o papel
do trabalho na constituicdo do sujeito entendido como, centralidade do trabalho, ndo é
recente, tampouco simples”. O trabalho ja era estudado desde a época dos filésofos e uma
importancia significativa ja era considerada a seu respeito, ndo s6 como fator de meio de
sobrevivéncia, mas também como um meio de poder, de seguranca e destaque na sociedade.

Segundo Arendt ( 2014), “a forga de trabalho € o labor que significa a for¢a que todo
homem possui por pertencer a espécie humana, uma capacidade que ndo exige quaisquer
qualificacdes especiais”.

A definicdo de Dejours (2012 p.24) sobre o trabalho, “a partir de um olhar clinico é
que o trabalho é o que implica de uma perspectiva humana o fato de trabalhar: os gestos, o
saber-fazer, o engajamento do corpo, a mobilizagéo da inteligéncia, a capacidade de refletir,
de interpretar e de reagir a diferentes situagdes”. Para ele, sempre havera um hiato entre o
prescrito e o real, e trabalhar é superar e preencher essa lacuna existente.

Para Dejours (2008 p. 67), “o trabalho ¢ a atividade manifestada por homens e
mulheres para realizar o que ainda nao esta prescrito pela organizacdo do trabalho”. Ainda
para o autor, o trabalho torna-se importante a partir do momento que comeca a fazer sentido
para o trabalhador, independente da funcéo exercida.

De acordo com Vaissnan (2004 p. 11), “o trabalho ndo é apenas um local onde as
pessoas passam muitas horas do dia, mas sim, o trabalho como condigdo humana de grande
significado para a maioria dos sujeitos”.

Nessa perspectiva, no contexto do trabalho policial, fica evidente que para o sujeito
se inserir na profissdo, esta tem que ter um significado para ele, pois é uma profissao
considerada violenta, dificil, de grandes riscos. A profissdo se torna mais prazeirosa se 0
sujeito tiver um perfil para suportar as diversidades inerentes as atividades exigidas para o

exercicio do cargo.



A autora Minayo (2008, p. 7) enfatiza que “o trabalho policial pode tanto gerar prazer
como sofrimento traduzidos em realizacdo ou desgaste: 0s dos riscos vividos e percebidos
como estruturantes da profissao e dos agravos fisicos que associam condicdes de trabalho
com disposic¢des bioldgicas”.

A policia derivou de um conjunto de fungdes necessérias ao funcionamento e a
conservacao da Cidade-Estado. A instituicdo Policia é necessaria para 0 bom ordenamento da
sociedade, bem como para a garantia dos direitos fundamentais do cidaddo. Observa-se,
entretanto, que é uma instituicdo em permanente transformacao, em funcéo das mudancas do
préprio Estado.

Segundo Spod & Merlo (2006), hd uma ambivaléncia do trabalho policial que pode
exercer coercdo legitima, além disso, deve desempenhar uma funcéo social marcada pela
promogédo do bem-estar e do relacionamento entre as pessoas. O consenso entre as duas
atribuicGes, no exercicio da atividade policial, é que passa a delinear as condigdes de
governabilidade, que possibilitam a construcdo do poder do Estado sobre os individuos e a

coletividade.

O 6rgdo que coordena as policias no Brasil é a Secretaria de Seguranca Publica que
tem como objetivo e obrigacdo constitucional preservar a ordem publica e a incolumidade das
pessoas e do patrimonio. Os 6rgaos que compdem a Segurancga Publica, segundo o artigo 144
da Constituicdo Federal, sdo: 1. Policia Federal; 2. Policia Rodoviaria Federal; 3. Policia
Ferroviaria Federal; 4. Policias Civis; 5. Policias Militares e Corpo de Bombeiros Militares.

A Policia Civil do Distrito Federal (PCDF) é um 6rgdo do Poder Executivo, dirigida
por delegado (a) de policia de carreira, sendo diretamente subordinada ao sistema de
Seguranca Publica, subordinada ao Governador do Distrito Federal, ao qual compete nos
termos do artigo 144, § 4°, da Constituicdo Federal, ressalvada competéncia especifica da

Unido, as funcGes de policia judiciaria e de apuragdo das infracdes penais, exceto as de



natureza militar. Tem como caracteristica peculiar, em relacdo aos estados da Federacéo, o
fato de ser mantida com recursos da Unido, mas com vinculo a Secretaria de Seguranca
Publica nas a¢des que exigem integracdo com outros 6rgdos da Seguranga Publica como
Policia Militar do Distrito Federal e Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal. A
PCDF possui em seu quadro de servidores as seguintes categorias funcionais: delegado de
policia, perito criminal, perito médico-legista, agente de policia, agente penitenciario,
papiloscopista e escrivao de policia. Atualmente constituida de 5.077 servidores ativos,
dentre estes 357 delegados de policia, 204 peritos criminais, 61 peritos médico-legistas, 231

papiloscopistas, 3.198 Agentes de policia e 558 Agentes penitenciarios.

As atribuicbes da PCDF estdo relacionadas ao planejamento, normatizacdo, direcéo,
coordenacdo, execucdo, controle e avaliacdo das atividades relativas a Policia Administrativa,
Policia Judiciaria e Técnico-Cientifica; promover o intercambio policial com organizac6es
congéneres; prevenir, reprimir e apurar, com exclusividade, os crimes e contravenc¢des, na
forma da legislacdo em vigor; colaborar na execucédo de servicos policiais relacionados com a
prevencdo e a repressdo da criminalidade interestadual, executar os servigos de pericia e
identificacdo datiloscopica civil e criminal; cooperar com as autoridades administrativas e
judiciarias no tocante a aplicacdo de medidas legais e regulamentares; e elaborar e propor a
programacéo anual de trabalho dos 6rgédos que lhe sdo subordinados. Atualmente, para
desempenhar tais funcdes, a Policia Civil do Distrito Federal apresenta a seguinte estrutura
organizacional: Direcdo Geral de Policia Civil (DGPC), Corregedoria Geral de Policia
(CGP), Academia de Policia Civil (APC) e o0s seguintes departamentos: Departamento de
Gestdo de Pessoas (DGP), Departamento de Administracdo Geral (DAG), Departamento de
Atividades Especiais (DEPATE), Departamento de Policia Técnica (DPT), Departamento de
Policia Especializada (DPE), Departamento de Policia Circunscricional (DPC) e o

Departamento de Gestéo da Informagéo (DGI).



O DPC coordena as delegacias circunscricionais e o DPE, as delegacias
especializadas. As Delegacias Circunscricionais localizam-se nas regides administrativas do
Distrito Federal e investigam todos os tipos de crimes. As Delegacias Especializadas
investigam crimes de acordo com as suas especialidades. O DGP coordena questdes relativas
a direitos, deveres e saude do servidor policial, estando a Policlinica da PCDF subordinada a

€sse departamento.

A Policlinica da PCDF, por meio da publicacdo de Portaria que instituiu Junta
Médica, em 24 de setembro de 1982, inseriu suas atividades com a finalidade de homologar
licencas médicas, avaliar o estado de salde geral do servidor, concesséo de aposentadoria,
exames admissionais, dentre outros. Essa unidade possui como competéncia a realizacao das
atividades ligadas a pericia médica dos servidores policiais e das carreiras de apoio, bem
como a prestacao de assisténcia médica ambulatorial e atendimentos complementares em

odontologia, psicologia, servico social, fisioterapia, enfermagem.

Em janeiro de 2007, foi inaugurada a nova sede da Policlinica com incremento nos
atendimentos médicos e paramédicos especializados (cardiologia, ginecologia, ortopedia,
oftalmologia, clinica médica, clinica da dor, dermatologia, neurologia, enfermagem, nutricéo,
farmacia, acupuntura, psicologia e odontologia). Nessa ocasido o servi¢o de psicologia e o
servico social foram divididos em dois segmentos, quais sejam: Pericia psicologica e social e

Assisténcia psicoldgica e social.

Todos os servigos da Policlinica sdo prestados por servidores da propria instituicao e
por servidores cedidos de outros orgdos, principalmente da Secretaria de Estado da Salde.
Hoje a Policlinica conta com um total de setenta e nove servidores, destes, cinco psiquiatras,
doze psicologos, dois assistentes sociais 0s quais atuam na area de satde mental, tanto na

pericia quanto na area de assisténcia. Na area de pericia, as fungdes estabelecidas estdo



relacionadas a homologacdes de licengas, realizagdo de exames admissionais, avaliagdo da
capacidade laboral para fins de restricdes laborais e readaptacéo funcional, avaliagéo

psicoldgica para manutencdo de porte de arma de fogo dos policiais civis aposentados.

O atendimento assistencial na area de saide mental prestado pela Policlinica da PCDF
é realizado por equipe multidisciplinar, em situac6es diversas tais como: intervencGes em
crise, risco de suicidio e/ou de homicidio, acidentes laborais, dependéncia quimica,
transtornos mentais, dentre outros. O atendimento pode se dar de forma individual ou em
grupo ocorrendo tanto no &mbinto da policlinica, como em hospitais, clinicas especializadas,
locais de trabalho e até mesmo em domicilio.

A Policlinica, por meio da Secretaria de Seguranca Publica, participa de acdes e
programa de governo junto ao Programa Nacional de Seguranca Publica com Cidadania
(PRONASCI) e, recentemente, a Instrugdo Normativa (IN) do Ministério da Justica GM/MJ
n° 01 de 26 de fevereiro de 2010, que instituiu o Projeto de Qualidade de Vida dos
Profissionais de Seguranca Publica e Agentes Penitenciarios, a qual visa implementar
politicas de qualidade de vida, bem-estar, salde, desenvolvimento pessoal, exercicio da
cidadania e valorizagéo desses profissionais (DOU de 12 de margo de 2010, MJ, p.41).

Nesse sentido, os servidores da policlinica desenvolvem projetos objetivando a prevencao e a
solucdo de problemas de saude ocupacional.

Esses profissionais desenvolveram os seguintes projetos: a) Projeto Acolher:
Intervencdo em Crise; b) Programa de Atencdo e Controle do Tabasgismo (PACTO), ¢)
Programa de Prevencédo de Recaida de Substancias Psicoativas (PREVER), d) Projeto Fénix:
Preparacdo para a aposentadoria, €) Grupos de Auto- conhecimento, f) Projeto Saude do
Coracdo: mudancas de habitos de vida em pacientes portadores de doencas cardiovasculares;
g) Livre-se do Sofrimento: prevengdo e tratamento de sintomas do estresse, de ansiedades e

fobias. Além destes projetos, os profissionais também realizam pesquisa no &mbido da saude



mental dos policiais, visando entender como o trabalho policial pode repercutir na saide do
servidor.

A organizacdo do trabalho policial é pautada na hierarquia e disciplina, tendo como
principal atribuicdo a investigacdo criminal que objetiva buscar indicios e provas da autoria e
materialidade do crime, e a existéncia de nexo causal entre ambos. Essas fungdes podem
envolver riscos a salde fisica e psiquica do servidor, visto que, para desempenhar seu papel,
0 servidor pode passar por situagdes de ameaca, desrespeito, humilhacéo e violéncia.

Nessa perspectiva, a Psicodindmica do Trabalho reconhece as atividades como um
segmento importante na estruturacdo psiquica do sujeito. O labor além da remuneragao
necessaria ao sustento fornece identidade prépria ao sujeito. A psicodindmica procura estudar
0 quanto o individuo pode se afetar na sua vida em relagdo ao trabalho, uma vez que existe
uma discrepancia entre o trabalho prescrito e o trabalho real, podendo ser isso fonte geradora
de sofrimento que pode incorrer em riscos psicossociais importantes.

Os riscos psicossociais sao entendidos como decorrentes dos efeitos negativos da

organizacao do trabalho sobre os estilos de gestdo, sofrimento patogénico, psicolégico

e sociais, e que provocam o adoecimento do trabalhador e comprometem a qualidade

do trabalho (Facas, 2013, p. 29).

A Psicodinamica do Trabalho tem como foco a intersubjetividade existente na relagéo
sujeito — trabalho e utiliza como instrumento de pesquisa o Protocolo de Avaliacéo dos
Riscos Psicossociais no Trabalho (PROART), (Facas, 2013). Este protocolo tem por objetivo
0 mapeamento dos riscos psicossociais no trabalho, com itens que envolvem a investigagédo
de diversas dimensdes da relacéo trabalhador-organizacdo do trabalho, cujos objetivos sdo:
investigar as caracteristicas da organizacéo prescrita do trabalho; avaliar o estilo de gestdo da
organizacdo; levantar os riscos de sofrimento patogénico no trabalho; identificar os danos

fisicos e psicossociais decorrentes do trabalho; comparar a relagdo entre as dimensdes



analisadas do trabalho e diferentes grupos demograficos; identificar relagbes causais entre
os diferentes fatores das diferentes escalas; oferecer subsidios para etapas posteriores de
pesquisa e investigacdo, bem como guiar a elaboracéo de politicas de satde ocupacional.

Dentro do &mbito da PCDF, o PROART foi aplicado por Silva, Lopes, Araujo,
Santos, Aragéo Filho, Sandes e Alves (2014), visando 0 mapeamento dos riscos psicossociais
para que se possam propor agdes a serem adotadas na area de satide mental nessa instituicéo.
O protocolo foi aplicado em 374 policiais civis, num universo de 5.077 policiais, entre
delegados de policia, agente de policia, escrivdes, médicos legistas, peritos criminais,
papiloscopistas e agentes penitenciarios. Sendo 75,1 % homens e 24,9% mulheres. Os
critérios de mensuragdo dos riscos psicossociais do trabalho foram classificados em: risco
baixo — resultado positivo que representa baixos riscos psicossociais; risco médio — resultado
mediano, que representa um estado de alerta/situacao limite para os riscos psicossociais no
trabalho e demanda intervencéo a curto e médio prazo, ou alto risco — que € um resultado
negativo, e representa altos riscos psicossociais e demanda intervengdes imediatas na causa
do problema, a fim de elimina-las ou atenua-las.

Os resultados desta pesquisa indicam que 0s riscos psicossociais no trabalho do
policial estdo na categoria de riscos médios, ou seja, em estado de alerta, em uma situacao
limite em todos os cargos pesquisados e em todas as dimensdes investigadas pelo PROART,
quais sejam organizacgéo prescrita do trabalho, sofrimento patogénico no trabalho, danos
relacionados ao trabalho e tipos de gestéo do trabalho.

Quanto a avaliacdo do contexto de trabalho os itens que se destacaram foram a
respeito da divisdo de tarefas 52,5% dos servidores demonstraram risco alto, ou seja,
resultados negativos a esta questdo e 45,1 % com risco medio, ja quanto a divisao social do
trabalho 65,9% dos servidores apresentam risco médio. Quanto a avalia¢do da forma de

gestdo utilizada na organizacao, a que prevaleceu foi o estilo Normativo e Individualista,



onde 53% dos servidores mostraram um risco médio nesta questdo. Estes estilos apresentam
chefes autoritarios como figuras centrais, ditando regras rigidas, voltadas a producdo a
qualquer custo, sem a escuta do trabalhador, que precisa se submeter as normas sem ter
espaco para discussdo e sem reconhecimentos, o que favorece em muito o adoecimento. O
oposto disto seria o estilo de gestdo Coletivista e Realizador que apresentou 60% de
resultados negativos, mostrando que este estilo de gestdo, onde se tem espaco de discusséo
entre os servidores, flexibilidade do trabalho, reconhecimento e valorizagao do servidor, pode
ndo estar presente para mais da metade dos servidores desta instituicdo. No que diz respeito a
avaliacéo das vivéncias em relacéo ao seu trabalho atual o resultado da pesquisa foi bem
preocupante, pois mais de 90% dos servidores, apresentaram resultados entre riscos altos e
moderados no que diz respeito a falta de sentido do trabalho, mais de 80% apresentaram
respostas entre moderado e alto risco em relacédo a falta de reconhecimento e mais de 50%
dos servidores estdo em estado de alerta quanto ao esgotamento mental. No que diz respeito
aos itens relativos aos tipos de danos fisicos, psicoldgicos e sociais avaliados como causados,
essencialmente, pelo trabalho também apresentou uma situacdo digna de intervencgdes
imediatas, visto que mais de 80% dos servidores apresentaram respostas com riscos médios e
altos para os danos psiquicos, tais como amargura, sensacdo de vazio, mal-humor, tristeza,
etc., somados mais de 85% apresentaram respostas dos riscos de moderado a altos para
danos sociais, como insensibilidade em relacéo aos colegas, dificuldade nas relac6es fora do
trabalho, agressividade com os outros, conflitos familiares, impaciéncia com colegas, etc. e
por volta de 70% dos participantes apresentaram risto médios e altos para os danos fisicos,
como dores no corpo, distarbios digestivos, alteracde no sono, distarbios circulatérios.

Faz-se importante citar a pesquisa qualitativa realizada por Gongalves (2014) com
oito policiais civis do DF, sendo um escrivéo e sete agentes de policia, metade homens e a

outra metade mulheres, com entrevistas semi-estruturadas sobre suas dificuldades no trabalho



e 0s impactos a saude analisados a luz da Psicodinamica do Trabalho. Este trabalho foi
dividido em quatro categorias, as quais apresentaram os seguintes resultados: 12 Rotina de
trabalho, que apresenta pesada carga de trabalho e sofrimento, com riscos a salde e a vida do
servidor, ocorrendo de forma muito imprevisivel, com regras incoerentes e injustas, o que
gera um grande desgaste fisico e mental entre os policiais; 2° Dificuldade Operacionais:o
numero de equipamentos é desproporcional ao volume de trabalho e a quantidade de
servidores, sobrecarregando os servidores que ficam frustrados e sentem-se desvalorizados
pela defazagem de seus salarios; 3° Rela¢des socio-profissionais demonstram que é
fundamental o trabalho em equipe nas investigagdes, por isto apesar de existirem os conflitos
por falta de comunicacgéo e pela necessidade de confianga que este trabalho requer, procuram
evitar discussdes, apontam o desejo de ser reconhecidos principalmente entre as chefias, e se
sentem desrespeitados pelo sitema judiciario e desvalorizados pelo governo, pela sociedade e
pela imprensa, almejando receber maiores cuidados em saude mental; 42 Trabalho x Vida
Pessoal relatam ter tido prejuizo no sono pelos plant6es noturnos, a vida familiar é afetada
pela grande demanda de trabalho, as policiais reclamaram da dupla jornada de trabalho e de
sofrerem preconceitos dos colegas policiais que preferem trabalhar com parceiros
masculinos.

Corroborando com os dados obtidos sobre os riscos psicossociais do policial civil do
DF, a pesquisa de Araujo e Ribeiro (2014) sobre Absenteismo-Doenca entre servidores
Estatutarios Estaduais, produziu dados nacionais sobre absenteismo-doenca, que é a auséncia
do trabalhador ao trabalho em fungéo de seu adoecimento, dos servidores publicos a partir de
indicadores, incluindo os custos para o Estado, tendo por finalidade tragar diagndsticos e
subsidiar intervencdes de promocéo a saude dos servidores e de prevencgdo de agravos.
Relacionada aos custos dos afastamentos segundo a Classificacdo Internacional de Doencas

(CID), esta pesquisa mostrou que o Distrito Federal apresenta os Transtornos Mentais (CIDs
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F) como critico. Cerca de 75% dos servidores sdo afastados por esses problemas o que 0s
levam também a ficarem afastados do trabalho por mais tempo, confirmando-se assim a
urgéncia de intervencdo em atencao e prevengao nos transtornos mentais.

E importante voltar os olhares para a diminuicdo e controle dos agravos & satide
mental do servidor, no que diz respeito aos riscos psicossociais no trabalho. Pensando nisto,
em 10 de maio de 2012, por meio do Decreto n° 33.653, foi instituida a Politica Integrada de
Atencdo a Saude do Servidor, que atende aos servidores estatutarios, ativos da Administracdo
Publica Direta, Autarquica e Fundacional do Distrito Federal. Decreto este que fornece
diretrizes e metas para prevencao e tratamento da satde do servidor, norteando assim as
acOes das instituicdes que podem ser implantadas.

Esse Decreto esta contemplado no Manual de Salde e Seguranca Publica, elaborado
pela Secretaria de Estado de Administracdo Publica, intituido pela Portaria n°. 55, de 21 de
maio de 2012, que estabelece diretrizes com o propdsito de promover a prevencao, o
diagndstico precoce dos acidentes em servico e as doengas profissionais e do trabalho, em
consonancia com as especificidades dos diferentes érgdos da Administracdo Direta,
Autérquica e Fundacional do Distrito Federal'. Devido ao tema deste trabalho, é importante
elencar os programas que estdo contidos nas diretrizes tracadas pelo Governo do Distrito
Federal em satde mental preventiva, detalhados nesse Manual, quais sejam: 1) Programa de
Prevencdo de Riscos Psicossociais (PPRPS); 2) Programa de Avaliagdo Psicoldgica (PAPSI);
3) Programa de Atenc¢do ao Dependente Quimico (PADQ); 4) Programa de Prevencdo do
Assédio Moral (PPAM); 5) Programa de Preparagdo para o Periodo Pos-Carreira e 5)
Semana Itinerante de Saude Mental.

O Decreto n°. 6.833/2009 instituiu o0 Subsistema Integrado de Atencdo a Saude do

Servidor (SIASS), no qual o Ministério do Planejamento assume o papel estratégico na

! Email: subsaude@seap.df.gov.br
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articulacdo das unidades de satde do servidor federal. As unidades do SIASS ficam
responsaveis por desenvolver acdes de pericia, promogdo a salde, vigilancias dos ambientes
de trabalho, registros dos acidentes de trabalho, nexo das doengas profissionais, readaptacao
funcional e apoio assistencial para os casos de agravos instalados.

A Secretaria Nacional de Seguranca Publica (SENASP) instituiu a Politica de
Valorizacéo Profissional com o objetivo de contribuir para a qualificacdo, padronizacdo e
integracdo das agdes executadas pelas instituicdes de Seguranca Publica de todo o pais,
iniciando em 2008 o Projeto Qualidade de Vida para Profissionais de Seguranga Publica.
Esse projeto visa planejar, implementar, monitorar e avaliar politicas que tenham por objeto a
promocao da qualidade de vida dos servidores da Seguranca Publica para a promocéo de
salde, seguranca, atendimento as necessidades fisicas, promocao da autoestima e do
desenvolvimento das capacidades pessoais e profissionais, criacdo de oportunidades de lazer,
esporte e cultura e valorizacdo do relacionamento das instituicbes com os servidores. A
SENASP editou a Instrugdo Normativa n° 01 de 26 de fevereiro de 2010, que trata da
instituicdo do Projeto Qualidade de Vida para Profissionais de Seguranca Publica e a de
Agentes Penitenciarios.

Diante das Politicas Publicas acima citadas, conclui-se pela necessidade por parte da
Secretaria de Seguranca Publica e da Policia Civil, de a¢des integradas, com vistas a
previsdo orcamentéria para implantacdo de projetos que atendam a qualidade de vida e
satde mental do servidor no trabalho.

O presente trabalho se propde a analisar o mapeamento dos riscos psicossociais no
ambito da Policia Civil do Distrito Federal, a fim de elaborar préaticas institucionais, para
prevencdo e atencao a estes riscos psicossociais no trabalho destes servidores, tendo como

marco tedrico a Psicodinamica do Trabalho. A Policlinica da PCDF ¢ a entidade responsavel



12

por implementar estas praticas e apresentar propostas de viabilizacdo dentro da Policia Civil,

de modo a contemplar os servidores com uma melhor qualidade de vida no trabalho.

Referencial Teorico

A Psicodinamica do Trabalho € uma teoria elaborada e criada a partir dos estudos e
pratica em Psicopatologia do Trabalho de Christophe Dejours, na Francga, a partir do ano de
1980. Para o autor, o trabalho é um elemento primordial para a constitui¢do do sujeito, e, a
psicodindmica passa a se preocupar e a tornar o objeto de seus estudos a normalidade
psiquica e ndo mais 0 adoecimento psiquico. Segundo Dejours (2008, p.54) « ao operar esta
passagem da patologia a normalidade, sou levado a propor uma nova nomenclatura para
designar essas pesquisas: psicodinamica do trabalho”.

A Psicodinamica do Trabalho procura compreender como os trabalhadores articulam,
por meio das estratégias defensivas, o sofrimento frente a situacdes estressantes e de
desequilibrio. A teoria importa também com a articulacdo da mobilizacdo subjetiva em busca
de prazer e reconhecimento no trabalho. A psicodindmica percebe o trabalho como sendo o
paciente e ndo a subjetividade do sujeito, onde o ideal é adaptar o trabalho de forma a alcancar
as singularidades dos trabalhadores.

O foco da psicodindmica é proporcionar um espaco de discussao, sendo esse
compreendido como um local de escuta e de percepcao daquilo que esta latente e ndo dito. E
um local em que o trabalhador possa falar livremente de suas angustias e afli¢des, ou seja,
dos conteidos manifestos. Desta forma, valorizam-se as experiéncias e ideias dos
trabalhadores, bem como lhes proporcionam um espaco para esclarecimentos de problemas
administrativos, técnicos e de relacionamento no trabalho, situacdes estas, que, quando néo
elaboradas, podem gerar sofrimento psiquico, estresse ocupacional e até transtorno do

estresse pos-traumatico. Segundo Mendes:
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Um dos fatores que mais comprometem a salde fisica e psicologica do trabalhador é
0 estresse. Destaque-se o fendmeno do estresse pos-traumatico que vem sendo
apontado como uma das mais graves psicopatologias que sdo desencadeadas apos a
vivéncia de uma situacdo de violéncia e/ou acidente no ambiente de trabalho,
causando prejuizos e impactos na qualidade de vida dos trabalhadores.

Dejours diferencia a saide mental a partir do conceito dado pela organiza¢do mundial

e da definicdo utilizada por ele segundo a psicodindmica do trabalho. O autor, no texto
psicodindmica do trabalho na pds-modernidade (Mendes, Limas e Facas, 2007, p.16)

conceitua que:

A saude € definida pela OMS como estado de bem-estar fisico, psiquico e social. Os
estados clinicos aqueles que partem do trabalho, negam essa definicdo: a satde ndo é
um estado, alias, a salude ndo existe. A salde é antes um ideal desejavel na medida em
que constitui um ponto de referéncia ou de partida. O ideal de saide tem um papel
preponderante na orientagdo de nossas a¢des e de nossas condutas individuais para
tentar conquistar essa salde.

Dejours (2008) definiu a pratica da psicodinamica do trabalho como um espaco de

discusséo que envolve os sujeitos a expressarem a forma como realizam as tarefas e como se

adaptam a realidade entre o trabalho real e o prescrito e quais 0s mecanismos de defesa

utilizados para adequar-se a esse ambiente.

Segundo Dejours & Abdoucheli (1994, p. 25) “a organizagdo do trabalho pode ser

definida em duas dimens@es: divisdo do trabalho e divisdo dos homens. A divisdo do trabalho

se relaciona a diviséo das tarefas, reparti¢fes, cadéncias, ao modo operatorio prescrito. A

divisao dos homens, as relagdes do poder ao sistema hierarquico e as responsabilidades”.

A organizacéo do trabalho vista pelo Dejours (2007, p. 40) “¢é a forma como as

tarefas sdo definidas, divididas e distribuidas entre os trabalhadores. A forma como sdo
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concebidas as prescricoes, e finalmente a forma como se operam a fiscalizagdo, o controle, a
ordem, a direcdo e a hierarquia”.

A organizacdo do trabalho é dividida em duas vertentes: o trabalho prescrito e o
trabalho real. Para o autor o trabalho prescrito € o que esta definido nas normas, regras e nas
leis de uma organizacéo e o trabalho real é o saber fazer do sujeito que transcende o que esta
prescrito, que ndo se encontra previsto formalmente.

A lacuna entre o trabalho prescrito e o trabalho efetivo (Dejours, 2012) € teorizado
pelo bindmio conceitual formado de um lado pela tarefa e de outro lado pela atividade, dentro
da esfera individual. J& na esfera coletiva, concretiza-se sobre a forma de coordenacgdo do
trabalho, tomando a forma de cooperacéo.

Segundo Vieira, Mendes & Merlo (2013, p. 467); “o trabalho prescrito é um conjunto
de determinagOes impostas aos trabalhadores pelos gestores para execucao de suas atividades
de trabalho”.

Dejours (2007, p. 29) define o trabalho real como: “o real ¢ definido como o que
resiste ao conhecimento, ao saber, ao savoir-faire e, de modo mais geral ao dominio....ele se
da a conhecer ao sujeito essencialmente pela defasagem irredutivel entre a organizacao
prescrita do trabalho e a organizagao real do trabalho™.

O autor preocupou-se muito com a satde mental do trabalhador, voltando suas
pesquisas para a intervencdo em uma forma de melhorar a produtividade , as condicdes da
organizacdo e a qualidade de vida no trabalho. Essa forma de intervencao que foi
denominada por ele como Clinica do Trabalho.

Dejours (2008, p.33) afirma que “a clinica visa desenvolver o campo da satide mental
e da saude do trabalho, entender como as pessoas sentem e vivenciam a defasagem existente

entre o trabalho prescrito e o real”.
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O objetivo da clinica do trabalho, segundo o autor, € mobilizar os mecanismos de
defesas e utilizar as estratégias defensivas ideais para minimizar o sofrimento, langando méao
da mobilizacgdo subjetiva e do coletivo de trabalho.

Para o autor a mobilizacao subjetiva supde esforcos de inteligéncia; de elaboracéo e
construcdo de ideias e pensamentos; de inteirar e participar de debates e deliberagdes para se
chegar a um consenso de como resolver e tomar melhores decisdes sobre a organizacgao do
trabalho.

Para Dejours (2008, p. 72) “a mobilizag¢ao subjetiva manifesta-se com grande forca na
maioria das pessoas saudaveis. As coisas acontecem como se o individuo diante da
organizagéo do trabalho, ndo conseguisse deixar extravasar 0s recursos de sua inteligéncia e
de sua personalidade”.

O autor organizou a clinica do trabalho em sess@es coletivas, onde se discute as
vivéncias de prazer-sofrimento e as nuances relativas as tarefas executadas na dindmica
laboral diéria, sendo essa demanda vinda direta do trabalhador ou das chefias.

Com base na demanda, o Laboratdrio de Psicodindmica e Clinica do Trabalho, sugere
uma sistematizacdo na conducao da clinica psicodindmica baseada em dez condicdes
interdependentes, dindmicas, ndo cronoldgicas e evolutivas (Mendes & Araujo, 2012).

12 — Organizacdo da pesquisa — esta etapa € definida pela anélise da demanda, pelo
objetivo a ser alcancado, analise documental e observacgdes das tarefas realizadas pelo
trabalhador, definindo que o local para a realizacéo da clinica sera 0 mesmo da demanda
suscitada. O nimero de sessbes poderéa ser variavel e vai depender do fluir do grupo,
tomando-se o cuidado de ndo entrar na vertente de psicoterapia grupal.

2% — Construcao e analise da demanda - a demanda e apresentada pelas chefias,
pelos pares e pela propria pessoa e 0 pesquisador vai observar se a demanda € real, por meio

de encontros formais ou informais, sensibilizacéo e outros. Podem ser utilizados instrumentos
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de avaliagdo psicométrica para se verificar se os grupos analisados estdo com prejuizo das
estratégias defensivas, sendo um dos instrumentos utilizados o Inventario de riscos de
sofrimento patogénicos no trabalho- IRIS, dentre outros. Este € o instrumento mais
recomendavel pelo Laboratério. A demanda permanece em anélise ao longo de toda prética
clinica.

3% — Instituicdo das regras de conduta do coletivo de pesquisa e do coletivo de clinicos
— nesta etapa deve-se observar o contrato de trabalho e o sigilo ético do grupo como um todo.
E importante que os componentes ndo usem do mecanismo de racionalizagdo, mas que sejam
verdadeiros em seus posicionamentos.

42 — Constituicdo da fala e da escuta — nesse espaco utiliza-se da interpretacdo do
conteldo latente, observa-se a linguagem nao-verbal, bem como as tonalidades vocais
utilizadas pelos participantes e dos referenciais tedricos para analisar o contexto grupal. O
objetivo da interpretacdo é transformar o contetdo latente em manifesto e relacioné-lo com as
vivéncias no trabalho. E nesse momento que o clinico vai observar como estdo as estratégias
defensivas, o reconhecimento, a cooperacao e 0s mecanismos de defesa utilizados pelo grupo,
tendo como desafio nesse espaco da fala a passagem das discussdes para as deliberacdes. E
importante que entre os pares exista confianca, solidariedade e lagos afetivos para que
possam se expor livremente. Vale ressaltar que a clinica é do trabalho e ndo do sujeito, e que
a observacédo do trabalho seja uma percepg¢éo do grupo.

52 — Estruturacdo do memorial — 0 memorial é uma construcdo elaborada de acordo
com as falas dos participantes e pela interpretacdo da dindmica do grupo realizada pelo
pesquisador. Esse instrumento é feito ao final de cada sesséo e lido na sesséo seguinte,
podendo ser validado pelo grupo.

6% — Restituicdo e deliberacdo — a restituicdo deve ser feita no inicio da sesséo,

retomando o assunto tratado na sessdo anterior, quando da leitura do memorial. E a
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deliberagdo é um momento em que os participantes poderdo discordar, concordar, ajustar os
temas discutidos e sancionar a¢bes. O pesquisador funcionara como facilitador e traduzird o
invisivel na forma de metéfora.

72 - Diario de campo e registro de dados — ainda, segundo, Mendes & Aradjo, 2012,
p.59, os dados devem ser registrados de trés formas: gravagédo, quando aceito pelo grupo ou
registro das falas; memorial de cada sessdo e diario de campo. No diario devera conter os
registros dos resultados da observacao clinica, as impressfes do pesquisador e 0s eventos
néo-verbais.

82 — Supervisao — a supervisao pode contribuir para clarificar os pontos obscuros
observados pelo pesquisador, bem como, as interferéncias que este pode ter em fungéo de
suas vivéncias pessoais. A supervisao, também, é um momento em que o pesquisador pode
refletir sobre a clinica e receber orientagdes de como organizar a leitura da dindmica grupal
no contexto do trabalho.

92 — Apresentacédo dos relatos - de acordo com as autoras, 0s resultados séo
apresentados com base na Analise Clinica do Trabalho — ACT. Deve ser fruto da discusséo,
validacdo e negociacdo com o coletivo de pesquisa e o coletivo de clinicos.

102 — Avaliacdo — é feita mediante entrevistas com o grupo trabalhado e com o grupo de
pesquisadores apds um més e/ou trés da finalizacdo dos encontros. Nesse momento, deverdo
ser levantadas as mobiliza¢des, 0 engajamento de cada um e a analise dos resultados.

Segunda as autoras, a Andlise Clinica do Trabalho €é dividida em trés etapas,
propostas pelo Laboratério de Pesquisa da Clinica do Trabalho (LPCT) da Universidade de
Brasilia (UnB). A primeira etapa refere-se a Analise dos Dispositivos Clinicos (ADC), que
incluem a anélise da demanda, a perlaboracéo, a construcéo dos lagos afetivos e a
interpretacéo e a formagé&o clinica. Esses dados séo obtidos por meio do memorial e do diario

de campo. A segunda etapa é denominada de Andlise da Psicodinamica do Trabalho (APDT)
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e é nela que se estruturam os eixos de andlise, e € por meio das transcri¢@es e registros das
sessOes que se elabora analise de contetdo, agrupando-as nos trés eixos. O eixo | corresponde
a organizacdo do trabalho prescrito e o real do trabalho; o eixo 11 é formado pela mobilizacéo
subjetiva e o eixo Il pelo sofrimento, defesas e patologias. A terceira etapa se refere a
Anaélise da Mobilizagdo do Coletivo de Trabalho (AMCT), que analisam as dimensdes que
podem colaborar com a mobilizagéo do coletivo.

Os trés eixos da Etapa Il irdo mostrar como foram revelado e apropriado o discurso do

coletivo, sendo eles relacionados abaixo:

Eixo | - Organizacao do Trabalho Prescrito e o Real do Trabalho

No eixo que trata sobre a organizacao do trabalho analisam-se as representacoes
relativas a natureza e divisdo das tarefas, as normas e regras, aos controles e ritmos do
trabalho, aos estilos de gestdo, a hierarquia, as exigéncias técnicas, as responsabilidades e
riscos ao desenvolver as atividades no trabalho.

Segundo Mendes, Lima e Facas (2007 p.97) “a organizacéo do trabalho é muito
influenciada pelas relagGes sociais da empresa...pode levar a vivéncias de sofrimento e de
violéncia”.

Na psicodinamica do trabalho existe uma diferenciagéo entre o trabalho real e 0
trabalho prescrito. Segundo Vieira, Mendes e Merlo (2013, p.271):

O trabalho prescrito corresponde ao que antecede a execucdo da tarefa. Um registro

que satisfaz uma necessidade de orientagao, burocratizacéo e fiscalizacdo. E a fonte de

reconhecimento e de punicao para quem nado a obedece. Ja o trabalho real é o préprio
momento de execucdo. Dejours (2004) chega a definir trabalho como tudo aquilo que
ndo esta prescrito, porque nao € o prescrito que realizao trabalho, mas a acéo real do

trabalhador.
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Vale a pena ressaltar dentro da organizacéo do trabalho, segundo Facas (2013), os
estilos de gestdo, compostos de quatro tipos que séo: o estilo de gestdo individualista, o de
gestdo normativo, o de gestdo coletivista e o de realizador.

O estilo de gestdo individualista apresenta os modos de sentir, pensar e agir que
reflete a dependeéncia do individuo com a organizac¢do. A um predominio nesse estilo de
uma gestédo centralizadora e focadas no proprio ego.

O estilo de gestdo normativa baseia-se no controle de normas e regras, onde o
envolvimento do individuo € de forma parcial com a organizagdo. H4 uma predominéncia de
um sistema disciplinar rigido e que valoriza o planejamento e investe pouco na atencao aos
problemas pessoais dos seus servidores, caracterizando que os lagos afetivos da organizagéo
séo fracos.

No estilo de gestéo coletivista predomina na organizagdo um grupo que valoriza a
confianca e autoestima. Os membros apresentam comportamento de lealdade, de dependéncia
e amor a corporacao e sdo estimulados a agirem pelos interesses organizacionais. Os
servidores sao mais comprometidos nesse estilo de gest&o.

O estilo de gestéo realizador representa um modelo de gestdo onde o pensar, o sentir e
proceder estdo centrados na produtividade e na realizagé@o profisssional. Prioriza a busca da
promocao, fortalece a necessidade de niveis hierarquicos e reforca o reconhecimento pelo
prestigio.

Segundo Dejours (2010, p. 31) “algumas formas de organizacao do trabalho tém a
capacidade de fragilizar a maioria dos individuos favorecendo as descompensagdes”.

Os estilos de gestdo podem gerar sofrimento ou prazer no trabalho. No caso do
sofrimento os trabalhadores buscam vivenciar a mobilizagéo subjetiva e construir estratégias

de defesa com intuito de minimizar esse sentimento.
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Eixo Il — Mobilizacdo Subjetiva

A mobilizacdo subjetiva é um processo por meio do qual os trabalhadores podem criar
estratégias entre a relagdo do trabalho e a constitui¢éo e afirmacéo da identidade, lancando
mao da sua subjetividade, da inteligéncia prética e do coletivo do trabalho. E quando se da
sentido ao trabalho. Os componentes da mobilizagao subjetiva sdo: sofrimento criativo,
inteligéncia prética, espaco de discussdo, cooperagdo e reconhecimento.

O sofrimento criativo se da quando o trabalhador ndo sabe executar determinada
atividade e usa o seu proprio saber e criatividade na resolucéo do problema.

Segundo Vieira, Mendes e Merlo (2013), o sofrimento se torna criativo quando o
sujeito consegue transforma-lo em prazer através da inteligéncia prética.

Para 0s mesmos autores, a inteligéncia pratica é a criagdo e a incorporacdo do novo,
distinta da prescricéo.

Ainda para os autores o espaco de discussao € um lugar legitimado e validado pelo
coletivo, onde os trabalhadores sentem-se confiantes em problematizar e elaborar as questfes
relacionadas ao trabalho.

A cooperacdo se legitima quando existe um desejo mutuo de fazer, de promover uma
melhoria no espaco de trabalho e de um esforgo em comum. Para Dejours (2011, p.80): “A
vontade das pessoas de trabalharem juntas e de superarem as contradi¢es que surgem da
prépria natureza ou da esséncia da organizacdo do trabalho, chama-se cooperagdo”.

O reconhecimento no trabalho esté diretamento ligado a realizagdo do eu e a
possibilidade do fortalecimento da identidade, bem como, o fato do outro poder admirar seu
proprio fazer. De acordo com Vieira, Mendes e Merlo (2013 p.351):

O reconhecimento é a forma de retribuicdo simbolica advinda da contribuicdo dada

pelo sujeito, pelo engajamento da sua subjetividade e inteligéncia no trabalho...Essa

retribuicdo ndo é gratuita uma vez que passa por provas rigorosas do trabalho
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realizado que dizem respeito aos julgamentos...de dois tipo: o julgamento de utilidade

e 0 de beleza.

O julgamento de utilidade ocorre por meio das recompensas financeiras obtidas pelo
préprio modo de realizar o trabalho. Ele se d& por meio da hierarquia, onde 0s superiores
julgardo a capacidade técnica, social e econdmica do proprio trabalho. Esse tipo de
julgamento sera de suma importancia na busca da identidade do sujeito e na maneira como
podera contribuir para a instituicdo, bem como, na forma de melhor atender o bem-estar da
sociedade. Para Dejours (2008 p. 318) o julgamento de utilidade significa:

Julgamento da esfera da utilidade social, econdmica e técnica das contribui¢des

singulares e coletivas do sujeito na elaboracdo da organizacao do trabalho. E lancada

pela hierarquia e traduz, eventualmente por meio de danos, promogdes, aumento
salariais, adiantamentos.

Quanto ao julgamento de beleza, o reconhecimento se da entre os pares. Os colegas
observardo o modo de fazer o trabalho, a criatividade utilizada pelo sujeito e ele se torna
enriquecido quando o coletivo prentende utilizar a forma que aquele sujeito executa o
trabalho. O coletivo vai querer imitar o fazer e emitir juizos de valores na atua¢édo do
trabalho. Dessa forma o sujeito sente pertencer ao coletivo. De acordo com Dejours (2008
p.318) o julgamento de beleza é:

Um julgamento duplo. Uma primeira perspectiva diz respeito ao reconhecimento do

esmero do sujeito, em conformidade com as regras da arte. Ha uma importancia

capital na busca da identidade do sujeito: é por esse reconhecimento que ele penetra e

encontra seu espago em um coletivo ou em uma comunidade. A segunda perspectiva

consiste em atribuir aos sujeitos qualidades que os distinguem um dos outros:
originalidade, engenhosidade: tudo o que possa diferenciar os membros da

coletividade.
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O coletivo de trabalho para a psicodindmica refere-se a diversidade do grupo, onde as
pessoas atuam de formas diferentes seguindo o prescrito, mas acrescentando a criatividade e a
sua propria forma de realizar o trabalho. Nao é um grupo per si, o diferencial esta nas préaticas
individuais e nas potencialidades de cada trabalhador, ou seja, no modo de realizar o trabalho,
que se torna um fazer comum, Unico para todos. Dejours (1999, p. 29) refere-se ao coletivo
como:

O coletivo de trabalho é possivel somente se se tratar das divergéncias para, a partir

desse processo, construir uma dindmica comum. Essa dindmica é constituida, por um

alado, pela coordenacdo prescrita que € exercida pela chefia e, por outro lado, pela
cooperacao efetiva construida pelos pares e que, muitas vezes, diverge da

coordenagdo.

Eixo 111 — Sofrimentos, Defesas e Patologias

No terceiro eixo o sofrimento pode aparecer como forma de patologia mediante a
insatisfacdo no trabalho e os movimentos automatizados que néo trazem significado para o
trabalhador.

Dejours (1987) afirma que efetuar uma tarefa sem envolvimento material ou afetivo
exige esforco de vontade que em outras circunstancias é suportada pelo jogo da motivacéo e
do desejo. Para ele no que diz respeito ao homem na significacéo do trabalho, considera-se
dois componentes: o contetdo significativo em relacdo ao sujeito e o contetdo significativo
em relacdo ao objeto. Quando o avanco dessas relacdes € bloqueado por algum motivo, surge
o sofrimento. Segundo Mendes, Lima e Facas (2007, p. 96) sdo trés as patologias do trabalho:
a sobrecarga, a violéncia e a serviddo voluntaria. Os autores definem as patologias da

aseguinte forma:
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A sobrecarga é o volume de trabalho que extrapola a capacidade humana...a violéncia

esta relacionada a agressividade contra si mesmo, 0s outros e o patrimonio real ou

simbdlico das organizacdes...a servidao voluntéria relaciona-se ainda mais com as
necessidades de emprego e de conforto. As relagdes de trabalho sdo automatizadas no
conformismo, onde os sujeitos escondem o sofrimento para ndo se tornarem
diferentes, estranhos ao contexto de producao.

O sofrimento no trabalho pode ocorrer de diversas formas, sendo que uma delas pode
se dar em funcdo da desestruturacéo do coletivo e da quebra das rela¢Oes interpessoais e de
solidariedade, quando o sujeito se vé sozinho na realizacdo do trabalho real que na maioria
das vezes é bem diferente do prescrito e torna-se dificil realiza-lo corretamente. Outra causa
de sofrimento € o trabalho repetitivo que deixa de ter um sentido para o trabalhador e ndo
exige um esforco criativo por parte do sujeito. Para as autoras Mendes & Aradjo, em Mendes
e col. (2010, p. 94):

O sofrimento no trabalho assume papel controverso, sendo ao mesmo tempo um

mobilizador psiquico, social e politico para provocar mudancas e para resistir a elas, e,

quando é negado e evitado, pode produzir a normopatia. O individuo se encontra entre

a normalidade e a patologia, e seu destino sera tracado nesse jogo de forcas. Para a

psicodindmica, a salde ndo existe, € um ideal que rege e orienta todas as acdes e

conduta na busca de alcanca-la. Nesse sentido, segundo Dejours (2007), o que

conguistamos € a normalidade, uma negociacao entre as doencas que adquirimos,
sejam fisicas e/ou psiquicas, e a aceitacdo delas. Essa transicdo nos potencializa para
alcangar o estado ideal: a satde.

Diante do sofrimento os trabalhadores criam defesas individuais e coletivas para
suportar o ter de fazer e para conseguir se adaptar ao meio, com o objetivo de atenuar o

conflito e reforgar as gratificacdes e as medidas protetoras, como forma de diminuir o
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sofrimento. Para Mendes e Facas (2014, p.72), “o sofrimento ¢ sempre mediado, seja pela
mobilizacdo subjetiva, seja pelas defesas. Para acessar o sofrimento, as defesas precisam ser
descobertas e, muitas vezes, estas sdo inconscientes e aparecem sob forma de ato falhos,
chistes e siléncio”.

Vieira, Mendes & Merlo (2013 p. 153) definem as estratégias defensivas como:

Também chamadas de estratégias de defesa podem ser definidas como recursos

construidos pelos trabalhadores, de forma individual e coletiva, para minimizar a

percepcdo do sofrimento no trabalho; funcionam através da recusa da percepgdo

daquilo que faz sofrer. A analise dessas estratégias possibilitou a compreenséo do
predompinio da normalidade sobre a doenga mental em contexto de trablho marcados
pelas adversidades, revelando que os trabalhadores ndo permanecem passivos, mas
buscam recursos para lidar com o sofrimento e evitar a descompensagé&o.

Sem a utilizacdo das estratégias defensivas, ou quando sao utilizadas até perderem o
efeito, ou seja, até se esgotarem o0s recursos defensivos, o sujeito pode ser acometido por um
sofrimento prolongado que pode levar ao sofrimento patogénico ou adoecimento grave da
salde mental. A frustracdo diante da falta de reconhecimento no trabalho pode levar o
individuo a um desgaste emocional, prejudicando o seu saber-fazer e colocando em risco a
sua identidade.

A potencializacdo do sofrimento pode abrir caminhos para a instalacdo de patologias
psiquicas e somaticas tais como: depressao, ansiedade, dependéncia quimica, isolamento,
soliddo, dentre outras.

Quando o trabalhador se depara com o sofrimento patogénico, uma das vias de alivio
para esse sofrimento se faz por meio da Clinica do trabalho, pois esta proporciona o espago

de fala e de escuta e promove a diminuicdo dos riscos psicossociais.
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Na base de dados do Scientific Eletronic Library On-Line (SCIELO), utilizando as
palavras-chaves “policiais e saude”, foram identificados no més de outubro de 2014, 38
estudos bibliograficos, realizados no periodo de 2003 a 2014, na &rea de psicodinamica do
trabalho, envolvendo os servidores da seguranca publica, incluindo policiais civis, policiais
militares e bombeiros militares. Com a utilizagdo das palavras-chaves “psicodinamica do
trabalho” foram encontrados 28 artigos. Com o descritor “satide mental, policia e
psicodindmica” foram identificados 10 trabalhos, que serdo mencionados a seguir:

Coleta & Coleta (2008), identificaram fatores de estresse ocupacional e verificaram
as estratégias de enfrentamento (coping) utilizadas pelos policiais civis de uma delegacia de
Minas Gerais. Concluiram que existe a necessidade de melhorar as habilidades individuais de
enfrentamento e a salide organizacional (mudancas no sistema e métodos de trabalho,
estrutura, ambiente, equipamentos e treinamento de pessoal). Sugeriram que as delegacias de
policia deveriam utilizar os servicos tanto de psicologos organizacionais quanto de clinicos
para reduzir os efeitos negativos do trabalho nos servidores.

Um estudo realizado em policiais recém-empossados na Policia Civl do DF, por
Anchieta, Galinkim, Mendes e Neiva (2011), buscou identificar o contexto de trabalho dos
policiais, suas exigéncias, assim como as vivéncias e os problemas fisicos, psicologicos e
sociais causados pelo trabalho, procurando fazer interferéncias sobre as estratégias de
mediagdo utilizadas para evitar o sofrimento e os riscos de adoecimento, sob a Gtica da
Psicodindmica do Trabalho. Os resultados indicaram que, apesar de ndo terem sido
evidenciados danos graves a satde do policial, é recomendavel verificar o que esta ocorrendo
na organizagdo do trabalho, avaliada como critica, a fim de evitar falhas nas estratégias de
mediacdo que poderiam levar ao adoecimento.

As representacdes sociais dos policiais civis a cerca da violéncia € estudada por

Anchieta e Galinkin (2005), buscando localizar a apropriacéo de teorias cientificas que foram
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incorporadas as explicacdes do fenémeno, com uma finalidade justificadora e legitimadora
das acdes destes profissionais, o que podera ajudar na compreensao do comportamento dos
policiais e da maneira como justificam suas a¢des. Foi constatado que os policiais elaboram
representacdes sociais sobre a violéncia, a partir de sua préatica profissional. Ao construirem
sua “teoria” sobre a criminalidade, responsabilizam o Estado pela ocorréncia da violéncia,
incorporando argumentos de um saber das ciéncias sociais e, assim, ndo apenas explicam o
porqué do fendmeno, mas justificam a dificuldade em combater o crime de forma eficiente.
Porém, véem-se tolhidos pela critica da sociedade e sentem-se constrangidos, também, pelas
normas internas da instituicdo policial e pelos limites legais impostos ao seu desempenho
profissional. Os policiais mostraram-se nesse dilema, que ndo tem clareza dos limites
permitidos as suas a¢des, que pouco conhecem sobre o sistema normativo e legal que rege as
acOes do policial, e até onde iria a violéncia permitida a um agente do Estado.

Souza e Minayo (2005) abordam mortes e agravos a salde de Agentes de Seguranca
Publica no Rio de Janeiro em seu estudo intitulado “Policial, risco como profissdo:
Morbimortalidade Vinculada ao Trabalho”. Visando compreender de forma estratégica, as
condices de trabalho, de salde fisica e mental e da qualidade de vida dos policiais civis e
militares do Rio de Janeiro. Neste levantamento as agressoes e acidentes de transito sdo as
principais causas de morte e de lesbes corporais a guardas municipais, policiais civis e
militares em 2003 e 2004. Elevados riscos de morbimortalidade da Policia Militar séo
comparados com as duas outras corporacdes e a populacdo da cidade do Rio de Janeiro e do
pais. Constataram que a opinido publica negativa faz parte do dnus do trabalho policial e
mostram como esses servidores apresentam elevado grau de sofrimento no trabalho pela falta
de reconhecimento social. Ele legitima e naturaliza a violéncia que os vitimiza, muito mais do
que a qualquer trabalhador, durante a jornada de trabalho ou nos tempos de folga em que,

curiosamente, aumentam as ocorréncias de lesdes e traumas de que séo vitimas.
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Demonstraram que o campo de saude do trabalhador hoje, para ser coerente com a realidade
do mundo do trabalho, ndo pode se omitir de pensar nas categorias que atuam na seguranca
publica, um dos segmentos mais vulneraveis aos acidentes e & morte no trabalho.

Barcellos (1999) em sua dissertacdo analisou em que medida os fatores vinculados as
condigdes e a organizagdo de trabalho dos policiais militares influenciam as vivéncias de
sofrimento e prazer em executar o servico de policiamento ostensivo, na brigada Militar de
Porto Alegre/RS. Concluiu-se que a precariedade das condigdes de trabalho, aliada a rigidez
estabelecida na forma de organizagéo de trabalho dos policiais militares, constitui-se em
fonte de sofrimento mental que proporciona na vida desses trabalhadores um impacto, que se
projeta além dos limites da atividade laboral, alcangando o seu espaco de existéncia
particular.

Spode e Merlo (2006) em estudo realizado junto aos Capitdes da Policia Militar do
Rio Grande do Sul descrevem e analisam toda a organizacao prescrita dos regulamentos e
disciplinas do posto de Capitdo segundo a Psicodindmica do Trabalho, podendo evidenciar
que as relagdes que os policiais estabelecem, tem um papel fundamental nas vivéncias de
prazer e de sofrimento no trabalho. Os resultados apontam que apesar da excessiva carga de
trabalho administrativo e dos perigos inerentes a profissao, o prazer no trabalho esta
relacionado ao exercicio de atividades de gestdo as quais proporcionam espacos de criagcdo no
trabalho. No entanto, as pressdes impostas sdo como barreiras para a criagdo de novos
vinculos de confianca e cooperacéo, fator de suma importancia diante o alto risco da
profisséo.

Vasconcelos (2000) analisa a problematica sobre a satde de Agentes de Seguranca
Penitenciaria no Rio de Janeiro, onde procurou entender as expectativas, 0s anseios e as
aspiracdes, bem como as queixas atribuidas por esses trabalhadores as tarefas desenvolvidas

no cotidiano. Observou-se que muitas sdo as caréncias sofridas pela categoria no sentido de
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alcancar tal objetivo, tais como: a ndo disposicao de capacitacdo condizente; a negligéncia a
necessidade de acompanhamento técnico das acbes empreendidas e suas conseqliéncias,
necessarias na geracao de estimulos e aperfeicoamento do trabalho; a precariedade dos meios
materiais, quando existentes; o total abandono das unidades prisionais do Rio de Janeiro, em
sua maioria. Destaca-se nos relatos a falta de uma politica de formacao capaz de estabelecer
estratégias de treinamento e capacitacao.

Lancman, Sznelwar, Uchida e Tuacek (2007) contribuem para a compreensao do
impacto da violéncia na saide mental dos agentes de transitos, que atuam na rua e seus
reflexos na saude, no desenvolvimento do trabalho e de suas relagdes. Tiveram por base 0s
principios tedricos/metodologicos da Psicodindmica do Trabalho. O trabalho naruae o
excesso de exposicdo também exercem importante papel na construcdo da identidade desses
trabalhadores, na medida em que estes se deparam com situac¢Ges do dia-a-dia e confrontam
sua singularidade com a realidade a sua volta, necessitando mobilizar sua inteligéncia para
enfrenté-las. permitindo-os acumular experiéncia e constituir maneiras proprias (coletiva ou
individual) para enfrentar os conflitos cotidianos. Os resultados deste estudo indicam que o
convivio com a violéncia no exercicio do trabalho produz nos servidores, de um lado, um
forte impacto na saude mental e, de outro, o desenvolvimento de estratégias e uma
inteligéncia relacionada ao trabalho para poderem continuar a exercitar suas fungdes.

Monteiro, Maus, Machado, Pesenti, Bottega e Carniel (2007), fizeram um
levantamento e questionamentos sobre o ‘mito do herdi e do amor pela profissdo bombeiro,
que deixa em segundo plano seus problemas’. Para isto, foram realizadas palestras sobre
estresse e qualidade de vida no trabalho, as quais criaram um espaco de escuta, com grande
numero de participantes, proporcionando a interacdo e a troca de experiéncias entre 0s
bombeiros. Tiveram como consequencia reflexdes acerca das vivéncias de prazer e

sofrimento no trabalho dos bombeiros, onde alternativas que visem a buscar maior promogao
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de qualidade de vida e prevencédo de doencas, surgiram. Foi destacada a importancia da
psicologia se fazer presente em espacos como esse, na busca de auxiliar na saude mental.
Como seqiéncia deste estudo os autores iniciaram investigacéo de possiveis transtornos ou
psicopatologias relacionadas a profissdo do bombeiro como: Transtorno por estresse pds-
traumatico, a depressao, a ansiedade e o abuso de substancias psicoativas.

Em estudo realizado por Merlo e Mendes (2009) sobre as perspectivas do uso da
Psicodindmica do Trabalho no Brasil, dentro da teoria, pesquisa e agéo, pressupde a
indissociabilidade entre a pesquisa e acdo. Apontaram que a acao da-se pela palavra, que
pode transformar-se em ato, ou seja, provocar a mobilizag&o do fazer na busca de
transformac&o da organizacdo do trabalho, produzindo uma mobilizacdo que também é
sociopolitica. Os resultados indicaram que utilizar a Psicodindmica do Trabalho como teoria
e método ndo significa a simples reproducdo de passos técnicos, mas, sim, a aplicacdo dos
Sseus pressupostos e a compreensado dos efeitos que a escuta do sofrimento produz nos
processos de subjetivacdo dos trabalhadores e na sua satide mental. Também implica no
engajamento subjetivo politico e ético do pesquisador. A subjetividade, enquanto construcao
socio-pisiquica na relacdo com 0s outros, € o instrumento principal desta perspectiva, que
busca emancipar o sujeito por meio da analise psicodindmica do trabalho. Desta forma,
tendem ao fortalecer o uso da psicodindmica do trabalho enquanto uma clinica do trabalho
aplicada a gestdo da organizacdo do trabalho e as ac¢Ges e politicas publicas de prevencdo de
doencas mentais ocupacionais.

Pelo exposto, fica evidente o sofrimento de policiais frente aos estressores impostos
a esta profissdo. Por isto, faz-se urgente a intervencéo de profissionais de salde capacitados,
que possam auxiliar estas instituicdes de seguranca publica a implementar praticas
institucionais para a prevencao e atencao aos riscos psicossociais inerentes a atividade

policial.
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Método

Estratégia de coleta de dados

Andlise documental: consulta a prontudrio, relatorio de pesquisa do PROART
aplicado aos policiais civis, entrevistas coletivas realizadas com policiais civis de uma
Delegacia especializada, Manual de Seguranga do Trabalho do GDF, Subsistema Integrado
de Atencdo a Salde do Servidor — SIASS, Projeto de Qualidade de Vida do Ministério da
Justica/ SENASP, Leis, Decretos, Instrugdes Normativas e Portarias do GDF e do Governo
Federal.
Estratégia de andlise de dados

Foram utilizados para este estudo os eixos propostos na anélise da psicodinamica,
segundo Mendes e Araujo (2012), como base para organizar as praticas institucionais
existentes e aquelas a serem propostas como agfes a serem instituidas na Policia Civil do
Distrito Federal:

Eixo | — Organizagéo do trabalho prescrito e o real do trabalho;

Eixo Il — Mobilizacdo subjetiva e

Eixo Il — Sofrimento, defesas e patologias.
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Resultados e Discusséo

Apos andlise das leis e normas mencionadas no estudo em questdo, onde sdo citadas
as politicas publicas utilizadas no &mbito do Governo Federal e do Distrito Federal em
relacéo a saude dos trabalhadores, especificando a satde mental, passou-se a avaliar 0s riscos
psicossociais levantados pelo PROART na realidade da policia civil e nas entrevistas
coletivas realizadas em uma Delegacia Especializada da Policia Civil do Distrito Federal.

O levantamento dos riscos psicossociais apresentados pelos resultados do PROART
aplicados aos policiais civis do DF, identificou como a organizacao do trabalho esta
estruturada atualmente na PCDF, prevalecendo o estilo de gestdo Normativo e Individualista,
com dificuldade de se estabelecer espaco de discusséo e falta de reconhecimento no trabalho.
No que diz respeito as condi¢des de trabalho, predominou a precariedade na execucao das
tarefas e a falta de efetivo.

Na pesquisa foi identificado que os servidores apresentam dados alarmantes quanto
aos danos psicologicos, danos fisicos, falta de sentido no trabalho e esgotamento mental, os
quais atingiram um risco psicossocial de moderado a alto. Isso faz com que mudangas sejam
necessarias e urgentes tanto na organizacao objetiva do trabalho quanto nas relacdes
interpessoais entre chefias e pares para eviatar e/ou agravar a sadde dos servidores dessa
instituicao.

Com o objetivo de minimizar tais danos e proporcionar a institui¢do reducéo dos
gastos e do absenteismo, bem como promover a salde e o bem-estar fisico e mental dos
servidores, propde-se 13 praticas institucionais com o intuito de diminuir o nimero de
afastamentos por licenca médica, distribuidos entre os trés eixos da psicodindmica do

trabalho:
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EIXO I

ORGANIZACAO DO TRABALHO PRESCRITO E O REAL DO TRABALHO

1. Capacitacgdo dos profissionais de satde

a) Objetivo: Realizar cursos de formacao e especializacao entre os profissionais de satde
da Policia Civil do DF para atuar na prevencgdo e atengao aos riscos psicossociais no

trabalho policial.

b) Pablico Alvo: servidores que trabalham na area de saide da PCDF

c) Etapas:

1- Elaborar projeto conforme demanda institucional, justificando a necessidade de
capacitacdo de profissionais da area de salde, os quais devem ser ajustados a destinacdo de
verbas publicas para qualidade de vida de servidor de seguranca publica.

2- Os projetos devem ser apresentados para fazerem parte do planejamento estratégico da
instituicdo, ou participar de concorréncia publica de editais com verbas destinadas a
qualidade de vida do servidor publico, como o que ocorre anualmente pela Secretaria
Nacional de Seguranca Publica/Ministério da Justica.

3- Realizar pesquisas e artigos cientificos com apoio da universidade conveniada, de modo
a fazer o levantamento dos riscos psicossociais no trabalho, utilizando instrumentos
validados para isto.

4- Realizar pesquisas periodicas atualizando as informag6es sobre 0s riscos psicossociais

dos servidores da PCDF, criando um acervo, onde serdo publicados tais resultados.

d) Forma de Avaliacdo: monografias, artigos, seminarios, palestras, estudo de casos.

2. Grupo de trabalho (GT) de gestores e profissionais de satude

a) Objetivo: realizar encontros anuais com os gestores da PCDF, para que 0s
profissionais de salide apresentem relatérios com estatisticas quantitativas e

qualitativas, gerando debates para a¢gdes conjuntas na prevencédo e atengdo aos risos
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psicossociais no trabalho.

b) Publico-alvo: todos os gestores e profissionais de satde mental da Policlinica da

PCDF

c) Etapas:

1- Elaborar cronograma e publicar em Boletim de Servico a convocacao de gestores e
profissionais de salide para participarem dos encontros.

2- Criar um relatério com as propostas sugeridas a partir deste encontro, para que se

apresente aos 6rgdos competentes, com vistas a sua viabilizag&o.

d) Formas de avaliacdo: avaliacdo de reacdo respondida pelos participantes deste

encontro e elaboracdo de documento final do encontro.

3-Formacéo de Multiplicadores em satde mental

a) Objetivo: Os profissionais de salde capacitados deverdo reproduzir o curso aprendido e
transmitir o seu conhecimentos sobre prevencado e atencao aos riscos psicossociais no

trabalho e formas de encaminhamentos nas situacdes de crise dentro da PCDF.

b) Publico-alvo: policiais ativos e carreira de apoio a atividade policial

c) Etapas:

1- Os técnicos responsaveis pela formacdo de multiplicadores deverdo elaborar cartilhas,
folders, cartazes, com esclarecimentos sobre 0s riscos psicossociais no trabalho para serem
distribuidas aos servidores;

2- Sensibilizar e convidar policiais que tenham sido contemplados com o tratamento da
policlinica, bem como outros que tenham interesse para auxiliar na prevencao dos riscos
psicossociais no trabalho do policial.

3- Elaborar e ministrar na Policlinica ou outros locais pertinentes, cursos sobre prevencao e
atencao aos riscos psicossociais no trabalho dos policiais, preparando este grupo de

voluntarios, tanto para um acolhimento quanto para ministrarem palestras dentro da unidade,




34

com distribui¢do do material elaborado sobre o tema.

d) Forma de Avaliacdo: questionario de avaliacdo do curso e das palestras a serem
ministradas pelos formadores de multiplicadores. Conclusdo da elaboracdo do material

didatico.

4-Mapeamento dos Riscos Psicossociais no Trabalho

a) Objetivo: realizar de 4 em 4 anos 0 mapeamento dos riscos psicossociais do trabalho dos
policiais civis do DF, atraves da aplicacdo do Protocolo de Avaliacdo dos Riscos

Psicossociais no Trabalho — PROART ou outro instrumento validado.

b) Publico-Alvo: policiais civis do DF

c) Etapas:
1- Elaborar o cronograma, estratégia de aplicacdo e convocacao dos policiais civis do
DF para responderem ao PROART ou outro instrumento, preferencialmente através
de programas on line, podendo utilizar-se de parcerias.
2- Realizar a aplicacdo do PROART ou outro instrumento e posterior analise de dados
para elaboracdo de relatdrio a ser apresentado as autoridades competentes desta
instituicdo para as devidas acGes pertinentes, visando a prevencdo e atencao aos

riscos psicossociais dos policiais.

d) Forma de Avaliacédo: relatorio final.

5-Riscos psicossociais na Academia de Policia Civil - APC

a)Objetivo: propor que seja inserida na grade curricular do curso de formagéo da
Academia de Policia Civil do DF - APC uma disciplina: Prevencdo e atencao aos riscos

psicossociais no trabalho do policial civil.

b)Publico-Alvo: policiais ingressos no curso de formacédo da APC
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c) Etapa:
1. Elaborar um projeto com o conteudo da disciplina: Prevencgdo e atencao aos riscos
psicossociais no trabalho do policial civil.
2. Marcar reunido com a diregéo da PCDF e o diretor da APC para apresentar o projeto
da disciplina, com as justificativas mostrando sua importancia tanto para o policial,
quanto para a instituicdo, bem como apresentar o conteudo e sugestdes de como esta

disciplina possa ser viabilizada na APC.

d)Forma de Avaliagéo: Conclusdo do projeto e apresentacdo aos gestores competentes.

6-Verbas para os Programas destinados a minimizar os Riscos Psicossociais no

Trabalho

a) Objetivo: Propor sugestfes para se conseguir verba para viabilizar a implantagéo e
implementacdo das préticas institucionais para prevencao e atencao dos riscos

psicossociais na PCDF, bem como viabilizar convénios na area de salde mental.

b)Publico-Alvo: profissionais de satde e gestores da PCDF

c) Etapa:

1- Apresentar projetos na area de saude mental a serem inseridos no or¢camento anual
da instituicdo;

2- Criacdo de caixa de assisténcia ao policial a ser utilizada para implantar e
implementar programas destinados a salde mental;

3- Manter e/ou realizar parcerias ou convénios, com outros érgdos publicos ou
empresas que promovem programas de qualidade de vida no trabalho.

4- Adaptar o projeto das referidas praticas institucionais aos principios de diretrizes
conforme demanda o planejamento estratégico da PCDF, o plano de satde do
policial, ou os 6rgdos/empresas financiadores de programas desta natureza.

5- Apresentar os projetos adaptados com as propostas de aquisi¢ao de verbas aos
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gestores competentes.

d)Forma de Avaliagéo: Conclusdo do projeto adaptado e apresentacao aos gestores

competentes.

As praticas institucionais propostas no Eixo | - Organizac¢éo do trabalho prescrito e
o real do trabalho foram:
1- Capacitacdo dos profissionais de salde;
2- Grupo de trabalho (GT) de gestores e profissionais de saude;
3-Formacéo de Multiplicadores em salde mental;
4- Aplicagdo do Protocolo de Riscos Psicossociais do Trabalho-PROART;
5- Riscos psicossociais na Academia de Policia;
6-Verbas para os Programas destinados a minimizar os Riscos Psicossociais no Trabalho.

Este primeiro eixo esclarece sobre a organizacao do trabalho, analisando a natureza e
a divisdo das tarefas, as normas e regras, os controles e ritmos do trabalho, como € vivida a
hierarquia no trabalho, a forma de realizacdo das exigéncias técnicas, o estilo de gestdo, bem
como as responsabilidades e riscos vividos na execucédo do trabalho. A pesquisa do PROART
sobre este aspecto mostrou que mais da metade dos servidores estdo insatisfeitos com a
divisdo das tarefas, ainda maior é o nimero de servidores que consideram injusta a divisao
social do trabalho. Demonstrou também que o estilo de gestdo que prevalece na PCDF é o
Normativo e Individualista, ou seja, pautado em regras rigidas, foco na produtividade e
autoritarismo.

Desta forma as praticas propostas neste eixo, visam preparar os profissionais de satde
da PCDF para que sejam capacitados a desenvolver competéncias e meios necessarios para
realizar apontamentos técnicos e objetivos, auxiliando a melhoria da organizagéo do trabalho

e dos estilos de gestdo. Estes apontamentos deverao ser realizados através de pesquisas como
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0 PROART, a fim de dar maior clareza aos gestores sobre quais fatores da organizacao do
trabalho podem estar adoecendo os servidores, e gerando problemas no bom andamento do
trabalho, bem como, mostrar a importancia de se flexibilizar mais os estilos de gestéo, para
que estes tenham sua prevaléncia no estilo Coletivista e Realizador, o qual valoriza o servidor
e Ihe fornece espago para expressar sua experiéncia, a fim de implementar melhorias no
trabalho, assim diminuindo a distancia entre o trabalho prescrito e o trabalho real. Repassar
esses conhecimentos tanto aos novos policiais na academia, quanto aos mais experientes, de
modo a serem multiplicadores, visa esclarecer e responsabiliza-los na realizacdo dos
cuidados bésicos em relacéo a estes riscos que a funcdo policial aponta. Isto pelo fato de que
0s cursos e palestras também propostos como praticas tem por meta fornecer orientagdes
objetivas sobre os cuidados necessarios para a saide mental, o0 que equivale a prescri¢do do
trabalho de prevencéo dos riscos psicossociais, diminuindo assim os impactos ao bem estar
pessoal e relacional que a pratica da atividade policial requer. As propostas para se conseguir
verbas para a implantacdo deste trabalho dentro da PCDF, também é um fator importante
para a organizacao e planejamento dos recursos e materiais necessarios para que todo o

trabalho esteja bem definido e seja possivel de ser realizado na pratica.

EIXO 11

MOBILIZACAO SUBJETIVA

1-Clinica Psicodindmica do Trabalho — Clinica da Cooperacéo

a) Objetivo: criar um espaco de discussao sobre os problemas vivenciados no trabalho,
conforme a demanda de cada grupo, levando o servidor a se sentir mais valorizado por
estar podendo dar voz a suas questdes, bem como ter a oportunidade de ouvir o colega de

trabalho, buscando coletivamente, melhorias na organizacgéo e relacionamentos no trabalho.

b) Publico-Alvo: servidores que solicitarem ou aceitarem este trabalho apresentando um
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motivo (demanda) para sua realizagéo.

c) Etapas:

1

5-

Realizar palestras de esclarecimento sobre a Psicodinamica do Trabalho e a partir
dai analisar a existéncia ou ndo da demanda e interesse dos servidores em realizar o
espaco de discusséo da Clinica da Cooperacao;

Estabelecer quais os profissionais que poderdo realizar a clinica e quem sera o
supervisor deste grupo;

Verificar o interesse dos servidores na realizagdo da Clinica da Cooperacgéo, a qual
deve, preferencialmente acontecer no horario e local de trabalho dos servidores
motivados (com um grupo com no minimo 4 e no maximo 12 servidores) . Devera
ser combinado com estes interessados, onde e quando irdo se reunir, e divulgar a
todos os que tiverem interesses semelhantes, a possibilidade de participar de forma
aberta, ou seja, sem obrigatoriedade de comparecer a todos 0s encontros.

Realizar os encontros para o espaco de discussdo da Clinica da Cooperagdo, 0s quais
deverdo ser entre 10 e 15.

Elaborar o relatorio final para ser entregue ao grupo.

d) Forma de Avaliacéo: ap6s dois meses da entrega do relatério ao grupo, solicitar que

respondam a um breve questionario com o objetivo de verificar quais resultados obtiveram

por terem participado da Clinica da Cooperacao, bem como registrar se houve mobilizacdo

do grupo para continuar com um espaco de discussédo em seu local de trabalho.

2 —Grupos de Prevencao aos riscos psicossociais no trabalho

a) Objetivo: a mobilizacdo de profissionais da area de saude para a formacao de grupos

vivenciais, workshops, palestras, com propdésito de esclarecimentos preventivos em

salde mental no trabalho.

b) Publico-Alvo: todo o efetivo de servidores policiais civis ativos e inativos.




39

c) Etapas:

1- Realizar workshops e grupos especificos de esclarecimentos e vivéncias preventivas
sobre 0s seguintes temas: estresse, trauma, ansiedade, depressdo, suicidio, assédio
moral, dentre outros.

2- Implementar a Semana da Saude, onde se realizaria de forma anual uma reunido de
profissionais de vérias areas para esclarecimento sobre prevencédo de diversos problemas
de saude que acometem o servidor em seu trabalho, com palestras, vivéncias,
distribuicdo de material informativo, videos, etc. de modo a atender todos os policiais
interessados.

3- Distribuir folders e cartilhas sobre o tema especifico de cada grupo.

d) Forma de Avaliacdo: sera de reacdo, respondida pelos participantes de acordo com

o0 contetdo ministrado e a mensuracdo da qualidade dos grupos e palestras.

3-Saude virtual

a) Objetivo: criar um site para gerar um espaco de informacgdes sobre salde,
disponibilizando artigos e pesquisas atualizadas, bem como com a finalidade de
interagir com os servidores, de modo a esclarecer duvidas e ouvir colocacdes, além de
divulgar as praticas institucionais em saude mental disponibilizadas aos policiais na

PCDF.

b) Publico-Alvo: todos os servidores da PCDF

c) Etapas:
1- Elaborar um projeto de como seria a estrutura do site “Satde Virtual”, bem como as
informagdes que serdo necessarias para 0 mesmo.
2- Acionar a equipe de informatica que podera colocar em pratica o referido projeto do
site.

3- Organizar as responsabilidades para manter o site atualizado, e encaminhar as perguntas
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dos servidores para os profissionais capacitados a respondé-las.

4- Divulgar esta ferramenta entre os servidores da PCDF.

d) Forma de Avaliacdo: Ter nimeros significativos de servidores acessando e interagindo

neste espacgo de Saude Virtual.

As praticas do Eixo I1- Mobilizagédo Subjetiva, sdo as seguintes:

1-  Clinica Psicodinamica do Trabalho — Clinica da Cooperagéo;
2-  Grupos de Prevengao aos riscos psicossociais;
3-  Saude virtual.

O segundo eixo proposto se refere a mobilizacdo subjetiva que é a possibilidade de
cada sujeito ter espaco de inserir a propria subjetividade e experiéncia nas tarefas que executa
no trabalho, ter sucesso neste processo, e ser valorizado tanto pelo chefe, quanto pelos
colegas, como também pela sociedade, por isto. Assim ela comp®e o sofrimento criativo, a
inteligéncia prética, o espaco de discussdo, a cooperacao e o reconhecimento.

A pesquisa da avaliacdo dos riscos psicossociais com policiais civis do DF
apresentada na introducdao mostrou que o estilo de gestdo Coletivista-Realizador ndo é o que
prevalece na Policia Civil do DF, visto apresentar 60% de resultados negativos, e mostrando,
ao contrario, a prevaléncia do tipo de gestdo Individualista-Normativo. A gestdo Coletivista-
Realizador € a que favorece a mobilizacao subjetiva, por constituir-se de gestores que ouvem
seus servidores, reconhecendo e valorizando as respostas criativas que emitem na solugéo de
problemas vivenciados no dia-a-dia do trabalho, gerando uma troca de experiéncias saudavel
entre a equipe de trabalho, e por isto valorizando o coletivismo. A auséncia dessas préaticas
gerenciais na Policia Civil do DF é mostrada pelo alto nivel de falta de sentido no trabalho e
do quanto o servidor n&o se sente reconhecido no exercicio de sua funcéo. Isto desmobiliza o

sujeito, fazendo com que ele va perdendo a motivacédo pelo trabalhar, e como passa grande
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parte de sua vida investindo energia no trabalho, o sujeito pode ir perdendo o sentido do viver
e comeca a utilizar de suas estratégias defensivas como a ironia, a virilidade, a banalizacao do
mal, a servidao voluntaria, as quais quando sdo mantidas a longo prazo, podem gerar o
adoecimento.

A Mobilizagéo Subjetiva leva o sujeito a um processo de engajamento na construcéo e
evolucdo nas formas de atuacdo no trabalho, mobilizando o desejo de melhorar as condig¢des
de trabalho, a fim de resgatar o sentido que esta atividade lhe proporciona. Desta forma, a fim
de proporcionar um resgate do sentido do trabalho, é que se propGe as préticas institucionais
deste eixo, através da realizacdo de palestras e grupos vivenciais para a prevencao dos riscos
psicossociais, bem como 0s espagos virtuais para a troca de informacdes e escuta do
servidor, de modo a responsabiliza-lo pelo seu processo de transformar o sofrimento no
trabalho em sofrimento criativo, para evitar o adoecimento. A medida que os servidores
passam a ser consciente das situacdes que podem estar Ihe gerando sofrimento, espera-se que
esses suscitem uma demanda de discussdo sobre questfes no trabalho, o que pode ser
vivenciada com a formacdo de grupos interessados em realizar a Clinica da Cooperacdo, que
é 0 espaco de discussao que o servidor pode ter para dar voz a suas questdes no trabalho,
resgatando sua identidade e sentido no trabalhar, o que Ihe promovera um maior bem estar na

vivéncia organizacional.

EIXO 111

SOFRIMENTO, DEFESAS E PATOLOGIAS

1- Clinica Psicodindmica do Trabalho — Clinica das Patologias

a) Objetivo: criar um espaco de discussdo sobre os problemas vivenciados no trabalho,
conforme a demanda de cada grupo, levando o servidor que ja se encontra adoecido,

a sentir mais valorizado por estar podendo dar voz a seus problemas, bem como ter a
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oportunidade de compartilhd-los com outros colegas que vivem situacoes
semelhantes, buscando coletivamente, melhorias na organizacéo e relacionamentos

no trabalho.

b) Publico-Alvo: servidores que apresente algum sofrimento, defesas, ou patologias, e
solicitarem ou aceitarem este trabalho apresentando um motivo (demanda) para sua

realizacdo.

c) Etapas:

1- Realizar palestras de esclarecimento sobre a Psicodindmica do Trabalho e a partir
dai analisar a existéncia ou ndo da demanda e interesse dos servidores que ja se
encontram adoecidos, em realizar o espaco de discussdo da Clinica das
Patologias;

2- Estabelecer quais os profissionais que poderao realizar a clinica e quem seréd o
supervisor deste grupo;

3- Verificar o interesse dos servidores na realizagdo da Clinica das Patologias, a qual
deve, preferencialmente acontecer no horario e local de trabalho dos servidores
motivados (com um grupo com no minimo 4 e no maximo 12 servidores). Devera
ser combinado com estes interessados, onde e quando irdo se reunir, e divulgar a
todos os que tiverem interesses semelhantes, a possibilidade de participar de
forma aberta, ou seja, sem obrigatoriedade de comparecer a todos 0s encontros.

4- Realizar os encontros para o espac¢o de discussdo da Clinica das Patologias, 0s
quais deverdo ser entre 10 e 15 e fazer os encaminhamentos individualmente, que
se fizerem necessarios conforme as necessidades dos participantes.

5- Elaborar o relatorio final contendo as colocagdes do grupo, para ser aprovado e

entregue ao grupo.

d) Forma de Avaliacéo: apds dois meses da entrega do relatorio ao grupo, solicitar
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que respondam a um breve questionario com o objetivo de verificar quais resultados
obtiveram por terem participado da Clinica do Trabalho, inclusive no que diz
respeito a consciéncia de seu sofrimento e sua relacdo com o trabalho, bem como
registrar se houve mobilizacdo do grupo para continuar com um espaco de discusséo

em seu local de trabalho.

2- Clinica Psicodinamica do Trabalho — Clinica da Readaptacao

a) Obijetivo: criar um espaco de discussdo de servidores com restricdo médica para nque
eles possam expressar seus sentimentos frente a desvalorizacéo de seus pares, a relagdo

de sua doenca com o trabalho.

b) Publico-Alvo: servidores com restricdo médica.

c) Etapas:

1- A junta médica ao decidir pela restricdo laboral do servidor, devera encaminhéa-lo a
participar de palestras de esclarecimento sobre a Psicodinamica do Trabalho, onde
sera esclarecido sobre o espaco de discussao da Clinica do Trabalho e convidado a
participar;

2- Estabelecer quais os profissionais que poderao realizar a Clinica da Readaptacéo e
guem sera o supervisor deste grupo;

3- Montar um grupo de servidores com restri¢cdes laborais interessados em participar da
Clinica da Readaptacdo, a qual deve preferencialmente acontecer na Policlinica em
horario de trabalho dos servidores motivados

4- Realizar os encontros para o espaco de discussdo da Clinica da Readaptacdo, com
duracgdo de 10 a 15 e fazer os encaminhamentos individual a psicologia, conforme as
necessidades dos participantes.

5- Elaborar o relatdrio final contendo as colocagdes do grupo, para ser aprovado e

entregue ao grupo.
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d) Forma de Avaliacdo: ap0s dois meses da entrega do relatorio ao grupo, solicitar que
respondam a um breve questionario com o objetivo de verificar os resultados obtidos

na Clinica da Reabilitac&o.

3- Projeto Acolher: Intervencdo em Crise

a) Objetivo: acolher o servidor no momento que esté vivenciando uma situacao de crise
como traumas, desastre, catastrofe, tentativas de suicidio, como também realizar o
atendimento a colegas e familiares de servidores que cometeram suicidio, e outros

problemas de natureza semelhante.

b) Publico-Alvo: servidores e/ou familiares em situacédo de crise.

c) Etapas:

1

Preparar os profissionais da policlinica para atuar em situacdo de crise,

2

Elaborar protocolo de acéo para ser publicado em Portaria, com orienta¢cfes para

gestores, servidores sobre como intervir em situacédo de crise.

3- Sensibilizar os gestores e servidores sobre como atuar em situacdo de crise, contando
com o apoio da policlinica, através da divulgacdo do protocolo de acdo em situacao
de crise publicado, de cartilhas e folderes.

4- Realizar palestras sobre como prevenir o suicidio, nas delegacias de policia,
distribuindo material informativo.

5- Abrir espagos na policlinica, para acolhimentos individuais para os servidores em

situacdo de crise.

d) Forma de Avaliacéo: sucesso em retirar o servidor da crise e o convencer a iniciar

tratamento especializado pertinente ao problema vivenciado.

4- Reabilitacéo

a) Objetivo: Possibilitar ao servidor a sua reinsercao social e laboral junto a Instituigdo

Policial, garantindo o equilibrio na salide e bem —estar fisico, mental e social e criando




espaco de manutencéo do status inerente ao cargo policial.

b) Pudblico-Alvo: servidores que estdo afastados da atividade laboral por apresentarem
sofrimentos e tenham restricdo laboral emitidas por médicos ou junta médica oficial e

sejam encaminhados por estes.

c) Etapas:
1- Manter a insercéo social do servidor por meio da Avaliagcdo social e laboral
realizado pelo do Nucleo de Assisténcia e Pericia Social , quanto tiveram algum
impedimento fisico e mental que requeiram agdes preventivas e de reabilitagdo criando
assim, uma relagéo legitima entre o servidor e a institui¢do policial;
2-Tornar-se uma forma de suporte oferecida pela Instituicdo policial para habilitar e
capacitar dentro da estrutura da Instituicdo os servidores com limitagdes laborais para
se adequarem a novas atividades inerentes ao cargo quando estes apresentarem
limitacGes laborais em funcdo de suas patologias.
3- Avaliar a adequacé&o do local de trabalho do servidor &s sua restricbes médicas com
intuito de serem cumpridas as determinagdes da Lei 8.112/90 e do Decreto 3.564/2010,
na tentativa de serem mantidos os direitos destes servidores, possibilitando aos mesmos
melhorias na qualidade de vida no trabalho , ao serem cumpridos o conteido das suas
restrigoes.
4-Expedir laudos e pareceres sociais referente as analises de lotagdes e adequacédo das
mesmas quando indicar mudancas nas condigdes de trabalho , reajustes nas atribuicdes
dos servidores, transferéncias de se¢fes da mesma lotacdo ou remocéo para outra

compativel com o cargo.

c) Forma de Avaliacdo: As avaliacOes serdo realizadas por meio de instrumento
(questionario) préprio do Nucleo de Assisténcia e Pericia social, apos dois meses da

emissao da restricdo medica. O questionario sera respondido pelo servidor e pelo chefe
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imediato da unidade policial a que pertence o mesmo.

No Eixo Il — Sofrimento, Defesas e Patologias, apresenta as seguintes praticas:

1-  Clinica Psicodindmica do Trabalho — Clinica das Patologias;
2-  Clinica Psicodindmica do Trabalho — Clinica da Readaptacao;
3-  Projeto Acolher: Intervencdo em Crise;

4-  Reabilitacdo.

O Eixo Il - Sofrimento, Defesas e Patologias equivale a uma fase critica do sujeito no
trabalho. Este € 0 momento que ndo tem como negar a existéncia da insatisfacdo na
instituicdo, é quando o sujeito ja perdeu o sentido no trabalhar e esta impossibilidade de se
engajar no trabalho se reflete nas licencas e afastamentos por esgotamento mental, estresse,
agressividade a si e aos outros, vicios e varios outros problemas de saude fisica e mental.
Como foi demonstrado no PROART aplicado a PCDF, faz-se necessario uma intervencao
imediata no que diz respeito aos cuidados com a satide mental dos servidores, visto que 85%
dos servidores apresentam riscos de moderado a alto nos danos sociais, como dificuldade de
relacdo com colegas, conflitos conjugais, agressividade, seguidos pelos altos riscos nos danos
psiquicos (80%), tais como amargura, sensacao de vazio, mal-humor, tristeza, soliddo e por
ultimo dos danos fisicos a saude (70%).

Assim, as Clinicas Psicodinamicas do Trabalho, sdo praticas importantes a serem
oferecidas a estes servidores que precisam de espaco para falar de seus sofrimentos, bem
como compartilhar com os outros para ndo se sentirem tdo solitarios neste processo. Nestes
grupos de discussao, o servidor em sofrimento patogénico podera ressignificar sua vivéncia e,
a partir do coletivo de trabalho, adquirir capacidade para enfrentar as dificuldades existentes
no exercicio profissional. A proposta da Clinica das Patologias € reunir grupos de servidores

que ja tenham sido atingidos com algum sofrimento ou patologia, mas que ainda ndo
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precisam de restri¢Ges laborais. Enquanto que a proposta da Clinica da Reabilitagdo seria
reunir os servidores que ja se encontrem com tais restricbes na execucao de suas tarefas, visto
que esta por si sO ja € um motivo de sofrimento e sensacdo de impoténcia e de preconceito em
relacdo aos colegas.

Outra pratica importante a ser implantada na PCDF é o Projeto Acolher, como
proposta de intervencdo em crise, a qual se faz importante pelo fato do servidor saber que
poderd contar com um acolhimento individualizado do profissional de satide mental de sua
instituicdo. Esta pratica objetiva ajudar o sujeito a sair de um estado de intenso sofrimento,
desespero e confusdo mental, sofridos por fatalidades, como situag¢fes traumaticas,
catéstrofes, desastres, ou por tentativas impulsivas de suicidio e/ou homicidio.

A Reabilitacdo é outra pratica importante pelo seu carater reconstrutivo, auxiliando no
tratamento do problema j& instalado.

Sugere-se também a realizacdo de parcerias e convénios da PCDF, seja por vias da
prépria instituicdo, seja por meio dos SINDICATOS e associacdes trabalhistas, com clinicas
especializadas em atendimentos psicoterapicos, universidades, organizagdes sociais e nao-
governamentais, a fim de que o servidor possa ter acesso viavel financeiramente a um

atendimento individualizado e especializado para o seu tipo de problema.
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Considerac0es Finais

Na Policia Civil do Distrito Federal, prevalece, como mostrada na pesquisa do
PROART realizada este ano, o estilo de gestdo Individualista-Normativa, se caracteriza por
uma gestdo centralizadora, com falta de autonomia e poder de decisé&o por parte dos
trabalhadores, predominio da hierarquia, valorizacao das regras em detrimento da
inteligéncia préatica, cumprimento de metas e falta de reconhecimento, podendo prejudicar o
trabalho e o trabalhador. Infere-se que esse tipo de gestéo tende a gerar um sofrimento
patogénico, pois o servidor sente-se desvalorizado no cumprimento de suas fungdes, com
pouco espaco de discussdo e sem autonomia na tomada de decisdes o0 que pode acarretar
prejuizo na sua atuacao perante a sociedade.

A desvalorizagéo do trabalhador faz com que de certa forma o trabalho deixe de ter
um sentido. Todos precisam do reconhecimento do outro, o olhar externo reforga a identidade
e da sentido ao trabalho. Todo sujeito precisa desse olhar externo, desse referencial para
construcdo da sua prépria identidade. O reconhecimento ndo esta pautado nas recompensas
materiais, mas no reconhecimento simbdlico por parte dos chefes e dos seus pares.

Por isso, faz-se de suma importancia conhecer para reconhecer, desvelar o trabalho e
trazé-lo para o espaco publico para construcao do coletivo de trabalho. Nesse sentido, se
propdem a implementacgdo das praticas sugeridas neste trabalho, que podem ser instituidas
por meio de Portaria.

Esse estudo corrobora com o referencial utilizado que foi a psicodindmica do trabalho.
O trabalho faz parte da dindmica de vida da pessoa, € um meio de realizacdo, de crescimento
e de sofrimento. Sentimentos estes, que contribuem para o pertencimento do individuo no
meio social e na aquisi¢do da cidadania.

No meio policial alguns sentimentos ficam mais evidentes como o sofrimento criativo

e a inteligéncia pratica, por ser uma profissao de riscos, violéncias, pouca valorizagdo da
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carreira, pelo excesso de hierarquia, por alguns cargos ndo possuirem uma identidade
profissional inerente a profisséo, pela sobrecarga de trabalho e constante estado de alerta
vivido por esse profissional. Em contrapartida percebe-se também o prazer que a profisséo
gera em grande parte de sua atuagao perante a sociedade, fator que minimiza os danos
gerados dentro da instituicdo. Esses profissionais sdo considerados nacionalmente os mais
bem equipados, preparados, capacitados e remunerados em comparagdo com 0s demais
Estados brasileiros.

Conforme a teoria de Dejours pode-se inferir que no meio policial hd uma deficiéncia
no julgamento de utilidade, que se da pela falta de reconhecimento de seus superiores e falta
de reestruturagdo da carreira. Porém, o julgamento de beleza encontra-se presente no
reconhecimento que se da entre os pares, quando um reconhece o modo de fazer do outro.

Uma contribuicéo valiosa para a utilizacdo desse marco tedrico na policia civil foi o
mapeamento dos riscos psicossociais por meio do PROART e seré a possibilidade de se criar
clinicas do trabalho, como um meio de promocao, prevencdo e atencao a saide mental dos
servidores policiais.

As pesquisadoras encontraram limitagfes na realizacdo do trabalho, tais como:
dificuldade de acesso aos dados quantitativos e qualitativos dos servidores junto a Direg&o;
falta de dados estatisticos a respeito das licencas médicas e das restricdes médicas laborais;
falta de prontuario informatizado; falta de um acervo que contenha a histéria da Policlinica,

da documentacédo que legaliza sua atividade, protocolo e fluxo de atividades atualizados.
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