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Os niimeros absolutos, taxas e coeficientes das estatisticas vitais, apesar de precdrios,
ndo expressam tdo-somente quantidades de adoecidos e mortos, mas acontecimentos
subjacentes, entre eles, a violéncia explicita e antiga do trabalho, razoavelmente
conhecida, e a violéncia contempordnea, submersa.

Violéncia, além de outros tantos significados, é constrangimento, indugio ou con-
dugiio para que o outro faga o que se quer por coagdo, necessidade, convencimento ou
ignorancia. Os meios, as formas e os niveis de violéncia e suas conseqgiiéncias dizem
respeito ao exercicio do poder e, nas sociedades de classes, as relagdes que se estabe-
lecem entre elas no tempo, espago ¢ segundo as circunstincias.

O objeto deste texto ¢ a violéncia sistémica do trabalho no capitalismo pés Revo-
lugdo Industrial. Procuraremos mostrar que essa violéncia acompanha os ciclos de des-
envolvimento e crises do sistema, muda de cariter ¢ é quantitativa e qualitativamente
desigual segundo as classes sociais, o que fica explicito nos perfis de morbidade e
mortalidade populacionais ¢ na emergéncia de doengas coletivas.

Os trabalhadores e seus familiares compdem a quase totalidade das populagdes do
mundo, inclusive nos paises “centrais”. Pode-se, por conseguinte, tomar a morbidade e
mortalidade das populagdes como se fossem da classe trabalhadora, dada a pouca si-
gnificdncia numérica da classe de nédo trabalhadores.

O adoecer e o morrer diferenciado da classe trabalhadora expressam uma violéncia
sistémica e sd3o duas entre tantas questdes complexas e indissocidveis da sociedade
moderna de classes, e as doengas e acidentes do trabalho, oficialmente, sdo reconhecidos
indicadores insuficientes dessa violéncia, por duas razBes principais: levar em conta
apenas os infortinios que t€ém causalidade objetiva, ou seja, que traduzem a violéncia
explicita do trabalho e a precariedade das estatisticas oficiais. Ainda assim, desentra-
nhi-los ¢ uma maneira de trazer a tona essa violéncia grotesca que, além do mais,
acontece desigualmente entre categorias e ocupagdes; mas sempre se corre o risco de
toma-los pelo que ndo séo, ou seja, como questdo autdbnoma em si, como fazem prag-
maticamente a medicina do trabalho e a engenharia de seguranca.

Precavidos sobre a possibilidade de sucumbir ante esse desvio epistemolégico, to-
maremos as doencas e os acidentes de trabalho tipicos como evidéncias da violéncia
explicita, admitindo desde ja a existéncia de uma violéncia oculta, nio assumida ou

revelada. Ndo se trata apenas de diferenciar niveis ou graus de violéncia, mas de procurar
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entender porque o adoecer e o morrer na classe trabalhadora acontecem de modo tdo
diferente da classe de ndo trabalhadores e porque até aqui se valoriza exclusivamente,
ou quase, as marcas deixadas pelo trabalho no corpo do trabalhador.

Se a violéncia do trabalho é uma questdo social e biolégica, devemos recorrer a
métodos de aproximagido adequados para apreendé-las e definir suas dimensdes mais
importantes, no caso, o meio, o trabalho e o sujeito, com o cuidado de esclarecer antes
os significados que emprestamos a tais termos.

Nesta abordagem, o meio é uma dimenséo que inclui constituintes naturais, ecol6-
gicos e sociais em permanente transformagio pela agdo humana organizada e desorga-
nizada, pelo tempo e em diferentes espagos. E, portanto, simultinea e indissociavelmente
histérico e antropico.

O trabalho é uma dimensio transcendente e dindmica, a0 mesmo tempo, categoria
histérica e socioldgica central de andlise, necessidade e interface do sujeito com o meio
que ele transforma. No capitalismo ¢ uma praxis subordinada e coletiva sobre o meio
e local restritos, em um dado momento, por um processo de produgio determinado e
sob relagdes sociais internas reguladas por um contrato formal ou informal. Essas re-
lagdes internas t&ém equivaléncias externas, na medida em que determinam a classe
social a qual o sujeito e sua familia pertencem e as relagdes com seus pares e com 0S
outros. O viver, o adoecer ¢ o morrer do trabalhador e de sua familia, a despeito da
especificidade do seu trabalho, sdo determinados por essas relagdes. Se em muitas cir-
cunstincias a patogenia do trabalho estd vinculada diretamente a especificidade do pro-
cesso de produgio e 2s relagbes sociais internas do trabalho, externamente estd presa
a sua condi¢@o ou ao pertencimento de classe.

O sujeito é aqui referido no substantivo, como o trabalhador ou os trabalhadores,
na condigdo de classe social, cujo atributo primordial é vender forga de trabalho pela
necessidade de sobrevivéncia e pouco importa a forma de remuneragio, se assalariada
ou outra qualquer. Implicitamente, significa a existéncia, em contraposi¢do, de um outro
sujeito (o patrdo) e de outra classe, a patronal, que compra forga de trabalho.

O meio
Segundo Rosen,' 0 meio como dimensio comprometida na determinagio de doengas

apareceu embrionariamente nos escritos hipocréticos e serviu de alicerce ao que ele
chama de “Epidemiologia medieval”. A época, meio era entendido como a soma de
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condigdes climdticas com situagdes ou circunstincias fisicas locais. Foi a partir dai que
Sydenham (1624-1689) desenvolveu sua teoria da “constituigio epidémica”, segundo a
qual a eclosdo das doengas coletivas resultaria da interagdo de um conjunto de aconte-
cimentos naturais (de clima, solo, chuva, etc.) e situacdes locais, a epidemia sendo uma
doenga “que ataca ao mesmo tempo e com caracteristicas imutdveis, grande nimero de
pessoas”, fendmeno mais ou menos constante, homogéneo e razoavelmente comum
definido pela quantidade de adoecidos, momento e lugar.”

Paralelamente, corria a “teoria do contdgio”, de Fracastoro (1478-1533), que sus-
tentava a existéncia de um elemento causal designado “seminaria”. Ele ndo imaginava
sua seminaria como microorganismos, mas elementos da natureza capazes de, alterna-
damente, invadirem o corpo ou persistirem no ambiente, o que explicava o cariter
ciclico de algumas doengas. O contdgio poderia ocorrer de pessoa a pessoa, com a
intermediagdo de outros elementos ou provir do ar. Antes, Paracelso e outros tinham
exposto teoria parecida, mas foi Fracastoro quem a formulou com notavel proficiéncia.’

O conceito de meio ambiente foi ampliado com a industrializagdo, a migragéo
para as cidades, a deterioragdo das condigdes de trabalho e de vida e as conseqiiéncias
funestas e visiveis sobre a satide das populagdes urbana e operdria, dando lugar a teoria
da determinacdo social das doengas.

Na concepgio de cientistas e intelectuais da época, o meio niio se circunscrevia
aos elementos da natureza e as situa¢des atmosféricas e geograficas, mas incluia di-
mensdes dindmicas, como o tempo e 0s acontecimentos sociais, econdmicos e politicos.
Meio, portanto, implicava mutabilidade espago-temporal, modos de produgiio e regime
de propriedade, politicas, conjunturas socioculturais e acontecimentos que envolviam
populagdes e individuos determinando comportamentos e fendmenos os mais diversos,
entre eles, as diferentes formas de adoecer. As epidemias seriam expressio de uma
situagdo-limite, seu significado mais importante ndo sendo as formas patolégicas e cli-
nicas assumidas, mas sua universalidade, por vezes explosiva, indicativa de que se algo
ia mal nos corpos de muitas pessoas no mesmo tempo e lugar era porque algo ia mal
no mundo, um mundo de rela¢Ges sociais ¢ naturais.

As doengas que atingem populagdes ndo serdo causadas por deficiéncias da prépria socie-
dade? Nido que se duvide da participagdo das condi¢des atmosféricas, césmicas ou simi-
lares, mas elas sozinhas jamais causam epidemias. Esses fatores atuam onde as popula¢des
vivem permanentemente em situagdo precdria, devido &s mds condi¢des sociais. Epidemias
de natureza desconhecida aparecem e, com freqiiéncia desaparecem sem deixar vestigios
quando uma nova cultura se estabelece (...) As epidemias nfio sdo naturais e sua histéria
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é, portanto, a histéria das perturbagdes de uma sociedade em transformago. Sdo sinais
de alarme que permitem ao homem piiblico enxergar que seu pafs estd conturbado e que
mesmo uma politica irresponsdvel ndo seria tdo negligente a ponto de ignorar fatos irre-
cuséveis.*

No século seguinte, porém, acumularam-se evidéncias sobre o envolvimento direto
de microorganismos com doengas, até a comprovagdo experimental e a identificagéo
microscépica de muitos deles, no final do século XIX e nas primeiras décadas do pos-
terior.

Como resultado, a “teoria da determinac@o social” ou do meio refluiu, cedendo
espago A teoria infecciosa, segundo a qual, as doengas, as coletivas em particular, re-
sultariam da presenga de um microorganismos especificos, salvo aquelas provocadas
por agentes fisicos ou quimicos, também especificos, como gases e substancias toxicas,
etc. Logo ficaria evidente que a simples presenga de germens ndo causava doenga,
passando-se a admitir e especular sobre a existéncia de “varidveis” ou “fatores” do meio
ou do individuo que interfeririam, ajudando ou inibindo a agdo causal objetiva. Essa
formulagdo eclética, embora mantivesse o positivismo e a linearidade da teoria original,
representou um avango conceptual notdvel, dando maior capacidade explicativa a feoria
da causalidade objetiva, na medida em que a teoria do contagio, biolégica e unicausal,
passou a ser multicausal e incorporar agentes niio biolégicos, autogenos e heter6genos.’

Se a teoria da determinagdo social da doenga carece originalmente de objetividade,
a teoria da causalidade objetiva, hoje hegemOnica, tem-na em excesso, dado seu cien-
tismo positivo e material. Ambas, porém, como representagdes do real, sdo meias ver-
dades ou verdades incompletas, com muitas lacunas, frestas que permitem entrever a
complexidade das dimensdes que assinalam a passagem dos estados de saide.

Morin,® até certo ponto retomando as concepgdes de Virchow, afirma que o meio
ndo é um estado, mas um lugar de encontros e interagdes eventuais, onde ocorrem 0
desaparecimento e a promogdo das espécies. Meio é também acontecimento, dindmico
por sua natureza, dizendo respeito também ao individuo, cujo aprendizado resulta da
educagio familiar e de encontros fora desse espago, na escola e no trabalho.

A vida é um sistema eventualizado, acidental, aleatério e ocasional:
¢ na relagiio ecolégica entre organizagio bidtica, sistema aberto, € o meio que engloba

outras situacdes bidticas, que acontecimentos e sistemas estdo em inter-relagdo permanente
(...) Tudo se passa como se todo o sistema bidtico, nascido do encontro de sistemas fisi-
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co-quimicos complexos, fosse constituido para o acaso, para a aleatoriedade, para jogar
com os acontecimentos (...) a biologia moderna é a que nos introduz por todos os lados
na nogdo de sistema aleatério ou eventualizado.’

Para esse autor, o que determina as mudangas é também o que introduz o acaso,
ou seja, diante da complexidade da vida real, ndo hd como prever sempre, 16gica ou
matematicamente, o que ird ocorrer. A espécie humana evoluiu entre possiveis deter-
minagdes e acasos; por conseguinte, construgdes, reagdes ¢ mudangas dos sistemas so-
ciais se ddo sob dimensdes sempre complexas e mutdveis, segundo as situagdes, o lugar
e o tempo permeados pela vontade e pela eventualidade.

Visto desse angulo, os cerca de duzentos anos do modo de produgdo capitalista,
que parecem uma eternidade, sdo um momento pequeno nos vérios milhares de anos
em que civilizagdes e sociedades foram construidas e desapareceram, nada sugerindo
que este modo de producdo e esta sociedade nio sejam passageiros como 0s anteriores.
Ele préprio tem passado por ciclos de desenvolvimento e crises, revelando caracteristicas
transformadoras e ao mesmo tempo predatérias, com profundas conseqiiéncias sobre o
meio, as populagdes e cada pessoa que o habitam e que dinamicamente e por todo o
tempo e em qualquer lugar interagem com ele. Dito de outro modo, o meio é histérico
e antrépico.

Nos primeiros séculos da era cristd, a expectativa média de vida na Europa néo ia
além dos vinte anos, passando para os quarenta em meados do século XIX e ultrapas-
sando a casa dos setenta no final do século XX.* Transcorreram, pois, 1.800 anos para
que essa média dobrasse e apenas 200 para mais que triplicar.

Essa longevidade maior, lenta a principio e rdpida ap6s a Revolugdo Industrial,
deu-se gragas a organizac@o da sociedade centrada no trabalho coletivo, que propiciou
a liberagdo das forgas produtivas e os avangos da ciéncia e da tecnologia. Nesse per-
curso, doengas e mortes deixaram de ser determinadas pela natureza e vida indspitas,
fazendo-se cada vez mais sociais e relacionadas com a expropriagido do trabalho, uma
das caracteristicas essenciais das sociedades de classe.

Nos sete séculos que precederam a Revolugio Industrial, a fome e as “pestiléncias”,
como a tuberculose, a célera, a variola, a peste e a febre amarela eram responséveis
pela maioria de doengas e mortes, deixando sempre atrds um rastro largo e extenso de
covas ocupadas com vitimas de todas as classes, principalmente dos segmentos sociais

mais pobres, compostos por escravos € servos.
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Nos cem primeiros anos do industrialismo, essas doengas recrudesceram entre os
trabalhadores livres e seus familiares. Sdo indmeras as descri¢des sobre as condigdes
miserdveis de vida e de trabalho dos habitantes das infectas cidades industriais em fins
do século XVIII e por quase todo o século seguinte. A coincidéncia de época e a
similaridade de situagdo entre a Gri-Bretanha, Franga, Alemanha e Estados Unidos da
América sdo tdo grandes que é impossivel negar a paternidade do capitalismo industrial
na determinagio da morbidade e mortalidade da emergente classe trabalhadora desses
paises.”

A diminui¢do da morbidade e mortalidade por doengas transmissiveis e carenciais,
ja percebida nas tltimas décadas século XIX, resultou do desenvolvimento das forgas
produtivas e de politicas sociais que emergiram com a consolidagdo do Estado moderno
e a ascensdo dos trabalhadores como classe social que trouxeram significativas melhoras
dos equipamentos sociais e dos padrdes de vida urbana. Assim, a disponibilidade potavel
de 4gua nas casas tornou-se quase universal, grande parte do esgoto doméstico e in-
dustrial foi canalizada, e as condi¢des de moradia, educagio e alimentagdo dos traba-
lhadores melhoraram gragas a luta continua de suas organizagbes por uma remuneragao
menos injusta da forga de trabatho. Tiveram impacto bem menor as medidas tradicionais,
como isolamento e quarentena, vigilancia dos portos e as campanhas com as vacinas
recém-descobertas, como as contra a variola e a peste."

Findo o século XIX, as taxas de morbidade € mortalidade por doengas transmissi-
veis estavam em franco declinio, a primazia passando para as doengas e mortes aci-
dentais — incluindo as tipicas do trabalho, desde e sempre presentes, que atingiam se-
letivamente trabalhadores ativos — e as mortes provocadas pelas guerras colonialistas.
As doengas e os acidentes diretamente causados pelo trabalho, antes mais comuns na
mineragdo, extragdo de madeira e atividades afins ¢ na indistria pela qual iniciara a
Revolugdo Industrial, a téxtil, tornaram-se mais freqiientes nas inddstrias emergentes
de metalurgia pesada, quimica e petroquimica, construgao e transportes ferrovidrio e
maritimo.

De meados do século XX para cd, principalmente nas suas trés dltimas décadas, a
restruturagio da produgdo, que tem como um dos seus carros-chefes a automagao mi-
croeletrdnica, é acompanhada de significativa redugdo das doengas e acidentes tipicos
do trabalho, colaborando para que o topo da morbidade e mortalidade dos trabalhadores

e da populagdo viesse a ser ocupado por um outro grupo de doengas de curso longo e
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sem causalidade direta estabelecida, ditas crénico-degenerativas (cardiocirculatérias,
metabdlicas e neopldsicas). Assim, aqueles acidentes e doengas foram para o segundo
plano, e as doengas transmissiveis, para o terceiro.

O quadro abaixo mostra a correspondéncia entre os trés ciclos de desenvolvimento
do capitalismo e as mudangas do perfil de morbidade e mortalidade nos paises indus-

trializados.

Quadro 1 - Morbidade e mortalidade nos ciclos de desenvolvimento
e crise do capitalismo industrial"

Primeiro ciclo Doengas ¢ mortes de causalidade infectocontagiosa,
(1780 a 1870) parasitaria e carencial

Doengas e mortes acidentais ou intencionais
Doengas e mortes sem causalidade estabelecida

Segundo ciclo Doengas e mortes acidentais ou intencionais

(1870 a 1950) Doengas ¢ mortes de causalidade infectocontagiosa,
parasitria e carencial

Doencgas e mortes sem causalidade estabelecida

Terceiro ciclo Doengas sem causalidade estabelecida

(1950 a ........ ) Doengas e mortes acidentais ou intencionais
Doengas e mortes de causalidade infectocontagiosa,
parasitdria e carencial

Essa correspondéncia ndo aparece tdo nitida nos paises capitalistas periféricos, como
o0 Brasil, principalmente porque seu desenvolvimento industrial, além de tardio e de-
pendente, ¢ dispare, privilegiando as regides mais produtoras e consumidoras. Pesam,
também, outras determinantes e circunstancias, como a desigualdade antiga e acentuada
entre suas classes e segmentos sociais. Apesar da assimetria antiga do desenvolvimento
das regides brasileiras que esteve baseada na monocultura da cana-de-agtcar e no tra-
balho escravo até¢ 1888 ¢ na monocultura do café até 1930, pode-se ensaiar essa perio-
dizagdo, considerando como primeiro ciclo de sua Revolugdo Industrial o compreendido
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entre 1890 e 1930, quando se instalou a industria téxtil nacional, localizada principal-
mente nas regides Sudeste ¢ Sul. O segundo ciclo (1930-1970), que tem como marco
politico a “revolugdo paulista” de 30, caracterizou-se pela implantacdo das indistrias
pesadas de siderurgia e metalurgia, petroquimica, quimica e de transporte naval, rodo-
vidrio e ferrovidrio. O terceiro, a semelhanga dos paises centrais, tem tecnologicamente
como carro-chefe a microeletronica, a informéatica e a telematica.

O perfil da morbidade e mortalidade da populaggo brasileira e da classe trabalha-
dora mudou em cada um desses periodos e mais rapidamente nas regides industrializa-
das. Repetindo com atraso a trajetéria da morbidade e mortalidade dos paises centrais,
prevaleceram, no primeiro ciclo, as doengas transmissiveis e carenciais, no segundo, as
doengas e mortes acidentais, € no terceiro, passaram a predominar as de curso lento e
sem causalidade estabelecida e sem vinculo aparente com o trabalho, classificadas, in-
devidamente ao nosso ver, como crénico-degenerativas.'2

Chamamos a atengdo para que o agrupamento de doengas segundo os aspectos
considerados mais relevantes (transmissao, acidente, cronicidade, degeneragdo) obedece
a concepgdes construidas com a finalidade pragmdtica de definir politicas e agdes do
Estado e sociais, que implicam o conhecimento da causa ou causas objetivas ou pre-
sumidas e uma relagfio linear com seu efeito (a doenga), cujo nexo compete ao Estado
normalizar e ao médico reconhecer.

No principio do nexo causal, ap6ia-se a doutrina da responsabilidade objetiva dos
acidentes e das doengas do trabalho que vigora em todos os paises industrializados
desde 1887' e que define a repartigdo do dnus financeiro do evento mérbido: com o
trabalhador, quando o nexo causal do trabalho nfo é provado; com o empregador, como
proprietério dos meios de produgdo, contratante e presumivel culpado; e com o sistema
de assisténcia e seguro do Estado que prové direta ou indiretamente o pagamento dos
“beneficios” correspondentes. Ndo hd, pois, nenhuma transcendéncia cientifica na clas-
sificacdo entre doengas do trabalho e doengas que ndo sdo do trabalho. Essa € uma
estratégia politica e econdmica de Estado, pois o enquadramento do adoecido gera des-
pesas e “beneficios” para o sistema reparador/regulador em crise, porque 0s recursos
do sistema sdo finitos ¢ as despesas crescem, em parte, porque a populagdo vive mais.

Em sintese, saide, capacidade de trabalho, custeio, encargos, beneficios sociais e
previdencidrios, responsabilidade civel e criminal de doengas e acidentes do trabalho
se situam no amago das contradi¢des entre o capital e o trabalho, da relagdo de compra
e venda de for¢a de trabalho mediada pelo Estado moderno nascido com a Revolugdo
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Industrial, a quem cabe definir politicas publicas, implanta-las e gerencid-las, inclusive
essa, de reparagiio por meio do sistema reparador/regulador no campo da satide e da
previdéncia.

Perceba-se que o objeto (o0 seguro) que o sistema reparador/regulador administra
moldou o conceito, classificou o que deve ser considerado doenga e acidente do trabalho
e definiu um campo especifico da medicina para o seu reconhecimento: a medicina
ocupacional/industrial ou, como modernamente se quer, a medicina do trabalho. Foi
essa concepgilo restritiva e pragmatica que deixou de fora as doengas e acidentes ndo
relacionados diretamente com o processo produtivo, como fez no Brasil com a esquis-
tossomose, a doenga de Chagas, a leishmaniose e a maldria, ditas doengas tropicais. O
mesmo continua a ser feito com as doengas sem causalidade estabelecida, como as
cardiocirculatérias, mentais, gastrocdlicas, neopldsicas, como se nenhuma relagéo tives-
sem com o modo de produgio e a sociedade do trabalho.

Ao longo do desenvolvimento do capitalismo industrial e de suas crises, que andam
de maos dadas, os acidentes e as doengas do trabalho foram conceituados e classificados
assim, de modo estreito, enquadrando-se como tais apenas aqueles com relagdo causal
direta ou positiva com o processo de trabalho, chamadas de profissionais ou ocupacio-
nais e os acidentes tipo e de trajeto. A normalizagio internacional e a legislagdo nacional
pertinentes que acabaram regulamentando a matéria, malgrado sua redug@o conceptual,
restricdes e ainda assim baixa aplicabilidade, ndo foram dadivas, mas resultado de uma
luta secular dos trabalhadores.'* Milhdes perderam a satide e a vida para que, ao final,
um ndmero pequeno de patologias decorrentes diretamente de processos industriais ga-
nhasse notoriedade, reconhecimento oficial e leis especificas. Tais infortinios, que em
vérios momentos adquiriram feigdes de catdstrofes, deram lugar a movimentos sociais
de diversas ordens € grandezas, que culminararr‘l nos sistemas modernos de assisténcia
médica, seguridade e seguro sociais.

A persisténcia do enquadramento restrito das doengas e acidentes atribuidos ao
trabalho torna evidente que, em sua esséncia, a concep¢do que o capital e o Estado
capitalista fazem do trabalhador mudou pouco nesses mais de dois séculos, continuando
ele a ser considerado como um componente simples e descartivel do processo de pro-
dugdo, designado no coletivo como “recursos humanos”, segundo jargdo moderno das
empresas. Essa coisificagdo ndo é neutra e carrega implicita as seguintes metateorias
da administra¢do: a da naturalidade do risco: ha sempre um risco material em qualquer
processo produtivo e esse risco depende do nivel tecnoldgico e da necessidade em lidar

com novas tecnologias; a da responsabilidade individual: o risco, seja fisico, quimico
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ou biolégico, é de cardter ocupacional, implicando em responsabilidade do trabalhador
na escolha de sua profissdo/ocupagio; a do handcap biolégico, psiquico ou comporta-
mental: hi sempre uma predisposigdo, susceptibilidade ou inadaptabilidade dos que
adoecem ou se acidentam; a da confiabilidade técnico-normativa: a obediéncia as nor-
mas de seguranga € o uso dos equipamentos de protecdo disponiveis sdo suficientes
para evitar ou manter a freqiiéncia de infortinios do trabalho dentro dos limites social,
moral e politicamente gerencidveis, e a da eficiéncia do sistema reparador/regulador
como capaz de dar conta das doengas ¢ acidentes de trabalho “verdadeiros”.

Sdo postulados que continuam a nortear as politicas e praticas empresariais e do
Estado, sobretudo nos paises de industrializagdo periférica, onde a organizagéo e a forga
politica dos trabalhadores sdo baixas."” Diante das concepgdes dessa natureza e da de-
bilidade do movimento social brasileiro, é ilusério supor que o trabalhador, como forga
de trabalho, venha a se tornar objeto de politicas e a¢Ges patronais que pretendam, de
fato, a promogdo e a protegdo da saide do trabalhador e a prevengdo de doengas e
acidentes do trabalho.'

A despeito da pletora de pesquisas, teses, livros e artigos publicados sobre doengas
e acidentes de trabalho nesses mais de cem anos, o problema ndo estid no desconheci-
mento da patogenia do trabalho e de sua importancia, mas na correlagdo de forgas entre
o capital e o trabalho. Vale dizer, é uma questio mais politica que cientifica e técnica.

A busca do nexo causal que os técnicos do sistema reparador/regulador perscguem
tem, pois, muito pouco de ciéncia. Ao afirmar isso, ndo se estd propondo o abandono
de pesquisas para a identificagdo de causas de doengas e mortes atribuidas ou ndo ao
trabalho; nem que se subestime o desenvolvimento de métodos e instrumentos com tais
fins. O que se estd chamando atengdo é sobre a insuficiéncia explicativa do paradigma
causal e linear, simples demais até para a compreensdo de doengas que envolvem cau-
salidade objetiva e sobre a necessidade de uma ciéncia menos pragmdtica nessa area.

Também ndo se cogita, simplesmente, de substituir o paradigma da causalidade
objetiva e sua utilizagdo corrente na clinica, na medicina do trabalho e na engenharia
de seguranga, por um determinismo social sem sujeito e sem objeto, difuso, vinculado
abstratamente ao capitalismo industrial, mas sustentar a complexidade e as maltiplas
dimensdes que determinam e envolvem a passagem do estado de sadde para o de doenga
e suas relagdes dentro e fora do trabalho.

Sem embargo, no ciclo atual do capitalismo, tornaram-se mais relevantes muitos
dos seus aspectos socialmente negativos e potencialmente patogénicos, dada a quase
globalidade do sistema. E, alids, essa globalidade que tem merecido mais atengio dos
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cientistas sociais contemporéneos fora e dentro do Brasil, sejam socidlogos, historiado-
res, economistas, filésofos, antropélogos ou politicos.” Sem esgotar suas caracteristicas,
algumas das mais citadas e criticadas sdo: concentragdo maior ¢ mais veloz do capital
financeiro, pelas transferéncias de dinheiro volatil mediante operagdes no mercado de
capitais facilitada pela informadtica e telemdtica; formagdo de grande oligopdlios cujos
interesses transitam sem fronteiras com a eliminag@o das barreiras fiscais e protecionistas
dos paises menos industrializados e dependentes, transformados em mercados abertos;
alargamento da distancia de desenvolvimento cientifico e tecnolégico entre paises cen-
trais e periféricos; automagéo acelerada e adogdo de novas formas de racionalizagdo da
producgio, das relagdes sociais e de trabalho objetivando o fechamento dos tempos mor-
tos da produgdo e do trabalho vivo, aumentando a exploragio intensiva da for¢a de
trabalho; flexibilizagdo e desconcentragdo da produgdo em unidades menores com des-
locamento da mao-de-obra para dreas cinzentas do mercado informal nfo regulamenta-
das e ndo fiscalizadas; privatizagio dos bens publicos, como satide, educagdo, seguranga,
seguridade, meio ambiente, produgio e distribui¢éo de energia e dgua, etc., € sua trans-
formagdo em bens de mercado; desemprego, subemprego e trabalhos sazonais; redugdo
do tamanho do Estado e maximizagdo do discurso e praticas sobre a estabilidade da
moeda, equilibrio das contas piblicas e pagamento das dividas externas; conteng@o das
politicas de redistribui¢do de renda e dos investimentos sociais; esvaziamento de poli-
ticas e representagdes piblicas e estabilizagio de democracias formais; culto exacerbado
do individualismo e do hedonismo dos que podem consumir; forte estimulo para a
adogo de novos padrSes de bens de consumo materiais, artisticos — culturais e estéticos —,
rapidamente deteriordveis; incentivo indireto as praticas anti-sociais e as atividades sub-
terraneas e delingiientes; violéncia urbana; comportamentos e valores sociais conserva-
dores; perda de perspectivas de vida para os segmentos jovens da populacdo, angustia
e medo dos segmentos de meia-idade e desesperangas dos idosos; diminui¢iio da nata-
lidade e elevagdo das taxas de pessoas idosas; aumento das mortes por acidentes de
veiculos, homicidios e suicidios; aumento das taxas de mortalidade stbita por doencgas
cardiocirculatdrias, elevagdo da morbidade por doengas mentais, digestivas, neoplasicas
¢ osteomusculares.

Nio obstante, nem todos os acontecimentos sociais significativos que ocorrem no
presente se devem ao capitalismo, nem so, necessariamente, negativos e patogénicos.
Nos paises industrializados, as dreas do conhecimento se alargaram e se tornaram mais
acessiveis com as novas tecnologias da automag@o, informatica e telematica; os custos
de producido e os precos dos bens durdveis, semiduraveis, alimentos e servigos cairam
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ou tendem A queda; as condigbes materiais de vida da populagdo e dos trabalhadores
sdo mais favoraveis que hd trés décadas atrés, a incorporagio de inovagSes tecnoldgicas
nos processos produtivos agricolas ¢ industriais trouxe melhoras importantes nas con-
digbes materiais de trabalho, com impacto significativo na redugdo de acidentes-tipos
e de doengas do trabalho tradicionais. Ndo tem sido assim no resto do mundo, habitado
por trés quartos de sua populagdo, em geral pobre, onde, mais velozes, tém chegado
os problemas da “globalizagdo” ¢ da desigualdade.

O avanco das forgas e movimentos sociais que marcou o século findo, chamado
por Hobsbawn de a “Era dos Extremos”,'" faz parte das contradi¢des intrinsecas do
capitalismo. Acompanhando seu desenvolvimento e sua expansdo, seguiram-lhe os pas-
sos os movimentos sindical, trabalhista e socialista, ocorreram duas guerras entre blocos
de pafses capitalistas, a Gltima com uma mortalidade direta de 35 milhdes de pessoas, "
sucederam guerras € lutas anticolonialistas e de independéncia na Asia, Africa e América
e revolucdes socialistas na Russia, Cuba, China e em paises africanos e asidticos.

Se tomarmos como medida o extraordindrio desenvolvimento do capitalismo que,
neste inicio de século, parece mais firme do que nunca, esses acontecimentos com suas
frustrages e insucessos tiveram enorme significado ¢ conseqiiéncias dificilmente esca-
moteaveis. Embora persistam formas de violéncia explicita e dolosa, como espanca-
mentos, execucdes sumdrias e crimes de toda ordem perpetradas pelo Estado ou por
seus agentes, alguns com cardter de genocidio, como massacres e bombardeios contra
a populagio civil que fazem duvidar dos valores humanos da sociedade contemporénea,
h4 uma consciéncia viva e universal de tais horrores. Muito do idedrio revoluciondrio,
reformista e contrario a expropriagdo de qualquer ordem foi transformado em direitos
comuns ¢ da classe trabalhadora

Os movimentos sociais contemporaneos parecem ter colocado de lado, até quando
ndo se sabe, a utopia de uma sociedade sem classes, incorporando objetivos e bandeiras
mais universais, como da nio violéncia, defesa do meio, igualdade dos sexos e etnias,
direito 2 terra, 2 moradia e ao trabalho e contra a globalizag@o. Apesar dos seus ativistas
pertencerem a diferentes segmentos sociais, em todos esses movimentos estao presentes
as questdes da propriedade, da expropriagdo, da exclusio e do poder. E 0 movimento
sindical europeu, que parecia ter perdido forga com a derrocada do socialismo de estado
dos pafses do Leste e com a restruturagdo produtiva, parece recuperar-se, logrando em
alguns deles a redugfio da jornada de trabalho para seis horas semanais.

O tema satde subjaz as lutas dos trabalhadores de todo o mundo e em todos os
tempos, mas raramente teve primazia explicita nas politicas e nos movimentos sindicais.
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Ganhou maior destaque com o aumento da gravidade e freqiiéncia de doengas e aci-
dentes de trabalho trazidos pela grande indistria e pela automagdo mecanica, quando
a consciéncia de classe e a organizacgio dos trabalhadores fizeram-se maiores. Em nosso
pais, a questdo das relagdes do trabalho com a sadde evoluiu de forma parecida e, mais
uma vez, tardia, devido ao atraso do seu desenvolvimento industrial e, também, a re-
pressdo, ao cerceamento e ao controle da organizag@o dos movimentos dos trabalhadores
e populares por seguidas ditaduras e governos militares que ocuparam o poder no pais
por muitos anos, interrompidos por intervalos breves de governos eleitos para, em se-
guida, quase invariavelmente, serem depostos. Ndo obstante, foram esses movimentos
que apressaram o fim do Gltimo regime militar. Recomposto com base nos trabalhadores
da industria, principalmente os metalirgicos, o movimento sindical brasileiro, além do
papel importante que desempenhou no estabelecimento da democracia representativa,
deu lugar a duas centrais de perfis ideolégicos diferentes, serviu de esteio a cria¢do de
um partido politico que costuma obter mais de um quarto dos votos em eleigdes ma-
joritdrias e criou um 6rgdo técnico seu na drea de saude e trabalho, o Departamento
Intersindical de Estudos e Pesquisas em Saidde e dos Ambientes de Trabalho (Diesat).

A primeira greve deflagrada no Brasil, cujo dinico motivo foi uma questdo de saide,
ocorreu em 1983, em uma industria quimica de Sdo Bernardo de Campo, Sdo Paulo,
a Ferro-Enamel, que produzia pigmentos com chumbo para as indistrias de corantes.
Outros movimentos relacionados a satide haviam acontecido na década anterior ou vie-
ram a acontecer depois, em vdrias empresas, quase todas industrias, como mostra o
Quadro 2.

Pode-se observar no Quadro que, a exce¢do dos dois movimentos mais recentes
que envolvem atividades no setor de servigos e processamento de dados e t€ém a ver
com LER, os demais ocorreram no setor industrial e dizem respeito a agentes fisicos
(poeiras e ruido) ou fisico-quimicos (gases e vapores). O andamento € a visibilidade
desses movimentos acompanharam o nivel de organizacdo e conhecimento de suas li-
derangas sobre tais questdes e o envolvimento ativo de suas bases. Nao ha registro de
vitérias, se como tal se quiser se entender a satisfacfo integral de suas reivindicagdes,
nas quais a necessidade de modificar os processos de produgio e trabalho sempre cons-
tava. Algumas foram atendidas, e é provdvel que os niveis de sujei¢io aos agentes
incriminados tenham sido reduzidos. Muitos trabalhadores, porém, ja estavam inativos
por terem sua capacidade de trabalho definitivamente comprometida, ¢ diminuidas a
qualidade e a esperanca de vida. Outros se demitiram por temor de continuarem a

comprometer sua saide. Parece-nos que o maior ganho foi em termos de consciéncia
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Quadro 2 - Principais movimentos de trabalhadores relacionados a questiao da
satde ocorridos em Sio Paulo e no Rio de Janeiro, 1970-1994%

Ano  Cidade Empresa Doenga Agente Categoria
70-79  Jundiai vdrias silicose Silica Ceramista
79-85 Pedreira vérias silicose Silica Ceramista
83-87 Cubatio Cosipa intox. Benzeno Metalirgica
83-85 Sido Bernardo do Campo VW surdez Ruido Metaldrgica
83-84  Sdo Bernardo do Campo F. Enamel intox. Chumbo Quimicos
85-87  Volta Redonda CSN intox. Benzeno Metaldrgica
85-86  Sdo Caetano Matarazzo intox. Benzeno Quimicos
85-86 Osasco Aramante etc. intox. Gases Metalirgica
86 Siao Paulo N. Quimica intox. S,.C Quimicos
87-88  Santo André E. Cloro intox. Mercirio Quimicos
86-87  Siao Paulo estatais LER Esforgo repetitivo Proc. de dados
90- SP/Campinas bancos LER Esforco repetitivo Bancdria

¢ identidade de classe, de solidariedade na agiio, a certeza, que passaram a ter muitos
dos que participaram ativamente desses movimentos, de ser possivel, dentro de conjun-
turas dadas e adversas, refazer muita coisa pela ag¢do politica.

Os movimentos sociais se integram dinamicamente ao meio, independentemente
de sua origem e suas motivagdes, transitando em tempos e espagos finitos, conduzidos
por forgas que os impulsionam ou poderdo favorecé-los, em confronto com outras, mais
ou menos refratdrias, que precisardo ser superadas ou contornadas para que alcancem,
em parte, seus objetivos. Campo privilegiado da vontade coletiva organizada e da dis-
posigdo de sujeitos em contradigdo, envolvem interesses materiais de vdrias ordens e
grandeza, inclusive econdmicos, explicitos ou néo. Os relacionados com as atividades
produtivas e com o trabalho, além de conjunturais, dinimicos, permeados pelo acaso e
pela imprevisibilidade, sdo inerentemente politicos.

Um dos objetivos dos movimentos sociais de sadide tem sido a redugdo do impacto
de suas causas aparentes sobre a saide dos trabalhadores e a administragao de suas
conseqiiéncias, com énfase internacional dada a medidas de prevengio, diagnéstico e
tratamento precoces. E assim tem ocorrido historicamente até aqui, ao se darem, as
intervengdes, nos campos das técnicas em engenharia de seguranga e medicina do tra-
balho com o objetivo de melhorar quase tdo-somente as condigdes e 0s ambientes fisicos
da produgdo. Mas medidas dessa ordem, invariavelmente conhecidas, quando nao sdo
postas em execugdo, é porque os embargos sdo de natureza politica, econdmica ou
social, comegando pelo desinteresse do capital pelo trabalhador fora da contingéncia de
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ser um dos componentes do processo de produgdo, ou seja, a saide s6 é lembrada
quando sua perda ou a luta coletiva dos trabalhadores em sua defesa ameaga a produgo.
Depreende-se que mesmo intervengdes tépicas e de eficdcia menor podem ou nio acon-
tecer, a depender das circunstancias e das for¢as em conflito. No entanto, a subordinagio
da técnica a politica ndo desmerece a primeira, nem significa renunciar aos anteparos
da ciéncia, indispensdveis a qualquer intervengdo eficaz no campo da protegio 2 satde
no trabalho; mas, para torna-los disponiveis, é preciso que 0 movimento social a preceda.

O trabalho

O trabalho sempre foi necessidade do sujeito em qualquer tempo, organizagio social
ou modo de produgdo. Dele fazem parte a consciéncia da necessidade, a concepgio do
qué e como fazer para satisfazé-la e o trabalho em si. A expansdo e a complexidade
crescente das sociedades humanas procedem de necessidades satisfeitas pelo trabalho
que engendram outras novas e novas concepgdes, meios e instrumentos para satisfazé-las
e novas relagdes sociais.”!

Nos primérdios da humanidade, trabalhar era enfrentar a natureza bruta extraindo
com as mdos ¢ instrumentos rudimentares a satisfagao de necessidades instintivas ele-
mentares. Nas sociedades tribais, ainda que os instrumentos de trabalho fossem do
sujeito individual, o resultado do trabalho, isto é, a producio, era do sujeito coletivo.

A expropriagdo do trabalho, dos instrumentos e da produgdo é bem mais recente
e se confunde com a histéria das sociedades de classe, comegando na sociedade agraria
pela expropriagdo violenta da terra e pela escraviddo. Na sociedade industrial, os que
trabalham s@o livres, mas meios ¢ resultados da produgdo pertencem aos proprietarios.
Em sintese, a satisfagdo das necessidades por meio do trabalho passou de conflito com
o meio natural a conflito social.

Apesar da violéncia brutal do seu inicio, a expropriagio do trabalho no capitalismo
industrial, modernamente, fez-se violéncia mais branda e aparentemente consentida, na
medida em que € o trabalhador, virtualmente livre e no exercicio de sua vontade, que
vende horas de sua forca de trabalho em troca de uma remuneragio. Transformada em
mercadoria como qualquer produto, em tese, a forga de trabalho tem seu valor deter-
minado pela lei da oferta e da procura. Na realidade, é a necessidade de subsisténcia
que determina a venda e o prego das horas de vida transformadas em horas de trabalho;
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e afora raras e passageiras situagdes, essa oferta, sempre maior que a procura, reduz
seu valor e aumenta a expropriagio. Essa relagdo de compra e venda entre o capital e
trabalho vivo foi, é e serd sempre desigual porque ¢ da esséncia do capitalismo.

A automagio da produgio, isto é, a substitui¢do do trabalho vivo (humano) pelo
trabalho morto (das maquinas), ndo sé6 mantém como agrava a desigualdade da relagéo
de troca, que se transmuda em desigualdade de relages sociais dentro e fora da pro-
dugdo. No presente, a automagdo foi acelerada a tal ponto que motivou a tese do fim
do trabalho e dos trabalhadores como classe social e da perda da centralidade do trabalho
como categoria sociolégica.”? Tese discutivel sob virios aspectos, porque € fato que a
despeito da automagdo progressiva que percorre toda sua histéria, 80 a 95% da forga
de trabalho continua sendo assalariada nos paises mais desenvolvidos,® e o capital, por
precisar do trabalho, esforga-se para obté-lo a pregos mais baixos, obedecendo a propria
l6gica de sua reprodugio.”

Ao longo de todas as sociedades de classe, a expropriagdo do trabalho nunca se
fez sem resisténcia, que assume, as vezes, formas reativas violentas, que acabam quase
invariavelmente esmagadas por uma violéncia maior do Estado. A diferenga ¢ que na
sociedade moderna os trabalhadores adquiriram consciéncia de classe, organizaram-se
e de um modo ou outro participam politicamente, conferindo ao conflito nuangas que
vdo da negociagdo & mesa, passando pela greve, chegando, as vezes, a lutas de rua e
a insurreicdo aberta. Foram o reconhecimento da ineréncia desse conflito de interesses,
a organizagio dos trabalhadores e sua participagdo politica ativa que deram lugar ao
arcabougo juridico e as legislagdes do trabalho, acidentdria e previdencidria mais de-
mocriticas que regem as relagdes contratuais entre empregadores e empregados. Assim,
considerando altos e baixos, houve um avango social inequivoco nessas relagdes con-
flituosas, ainda marcadas por enorme desigualdade dentro e fora do trabalho. Dentro,
a desigualdade persiste disfargada em saber técnico gerencial que forga de varios modos
para que a relagdo de subordinagdo entre sujeitos mude para relagfo de submissdo de
classe; e fora, pelos modos de dominagdo mais gerais com base em politicas de emprego,
de saldrio e sociais mediadas ou conduzidas pelo Estado. Sdo tais desigualdades que
determinam fundamentalmente os modos de viver, adoecer e morrer nas diferentes clas-
ses sociais.

Essas sdo leis genéricas que caracterizam as relagdes econdmicas, sociais, culturais
¢ de poder no capitalismo. Nao mudaram de esséncia em seus ciclos e crises, mas 0s

processos de produgdio, organizagdo e relagGes sociais internas e externas passaram por
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muitas e significativas mudangas em todos os setores e atividades econdmicas porque
o capital ndio é capaz de deter o desenvolvimento das forgas produtivas, nem de controlar
as contradi¢Oes e esmagar em definitivo os movimentos sociais que engendra.

A produgdo consome hoje, relativamente, uma quantidade muito menor de massa
de trabalho humano do que consumia no final do século XIX para produzir o mesmo
tipo e volume de produto; ou seja, com dispéndio relativo muito menor de energia e
horas de trabalho humano, a produgio é centenas de vezes maior que hd um século,
em decorréncia da automagdo.” E esse aumento é revertido para o capital.

Em parte, os trabalhadores também se beneficiam com a automacdo, na medida
em que o dispéndio de for¢a muscular e gasto caldrico cai, e o risco de acidentes,
intoxicagdes e doengas ditas “profissionais” diminui; todavia, a excegdo de alguns paises
europeus, a jornada de trabalho permanece a mesma de cem anos atrds, milhares de
processos ¢ substancias industriais foram introduzidos sem que seus efeitos nocivos a
médio e longo prazo sejam conhecidos, e as exigéncias do trabalho cresceram, embora
mudando de carater.

Nos ciclos anteriores do capitalismo, a violéncia do trabalho era bem mais explicita.
As jornadas eram mais extensas, o esfor¢o muscular bruto era invariavelmente maior,
envolvendo a sujeigdo dos trabalhadores a condigdes fisicas e quimicas insatisfatorias,
insalubres ou perigosas com relagdo a temperatura, umidade, vapores, gases, poeiras,
pressdo, altura, correntes elétricas, etc.; as maquinas ndo tinham prote¢do, 0s processos
de produgdo eram abertos, ensejando a presenga no ambiente de matérias e produtos
intermedidrios que provocavam leses orginicas visiveis ou objetivas. Essas precarie-
dades subsistem, particularmente nos paises de industrializagdo periférica, mas as novas
regras e os padrdes internacionais ditados pela competitividade e internacionalizagdo
maior das trocas e do consumo tendem a fazer com que as atividades produtivas “sujas”
sejam atenuadas ou relegadas a regides do “terceiro mundo”.2

O controle do trabalho e a cobranga por maior producdo e produtividade ndo sio
exigéncias novas, posto que advém da expropria¢do do trabalho consumada desde a
manufatura por jornadas de trabalho longas ¢ extenuantes e gragas ao poder quase
selvagem do regime de capatazia. Aumentaram na era da automagdo mecénica com a
grande inddstria, quando as exigéncias do trabalho tornaram-se mais rigidas e racionais
com o taylorismo e o fordismo, embora a selvageria fisica e premeditada tivesse dimi-
nuido e a jornada de trabalho fosse reduzida para oito horas, devido 2 pressdo dos
sindicatos.
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Nas dltimas quatro décadas, nos paises industrializados, houve uma aceleragio for-
midavel dos processos produtivos, com a microeletrnica ¢ a reorganizagao do trabalho,
tornando mais competitivo e inseguro o mundo do trabalho.”” Apesar da recente redugéo
da jornada de trabalho para seis horas, em alguns paises da Europa, a produtividade
continuou crescendo, o trabalho se fazendo mais intenso, tenso e exaustivo, a despeito
da exigéncia menor de esfor¢o muscular bruto.

Marx # j4 apontara a tendéncia histérica da substitui¢do do trabalho extensivo pelo
trabalho intensivo com a automagdo, afirmando que a supressio do tempo morto da
méquina induziria a supressdo do tempo andlogo do trabalho vivo, humano, suprimindo
os “poros” ou tempos mortos da producdo. A expressdo “poros” € de um simbolismo
impar, pois os poros da epiderme constituem parte do sistema de trocas do organismo
com o meio. Elimina-los significa reduzir drasticamente a capacidade de respirar, de
trocar, de utilizar o tempo ocioso com estratégias defensivas e ofensivas para preservar
fisicamente o corpo ¢ a autonomia da mente.”

As exigéncias do trabalho contemporineo vém perdendo em materialidade e ga-
nhando em sutileza, levando a crer que fazem parte da natureza do trabalho, induzindo
o trabalhador a incorporé-las como desafio a seu saber, 2 competéncia ¢ as adequadas
posturas fisicas e aos comportamentos morais condizentes. As exigéncias sdo da pro-
dugdo, mas cle é conduzido a percebé-las como necessidade sua. Conhecimento, expe-
riéncia, atengdio e concentragio permanentes, sociabilidade, posi¢des e movimentos ri-
tuais do corpo passaram a ser cobrados como atributos naturais do sujeito. Nem a
linguagem escapou da ideologia do controle, posto que a palavra trabalhador nem consta
do vocabuldrio empresarial. Ele é chamado sempre empregado, funciondrio ou colabo-
rador. E visto que o controle da produgdo, da produtividade e do trabalho passou a ser
automatizado, a presenca de supervisores ou chefes diretos tende a se tornar coisa do
passado.

A “flexibilidade” da produgdo, um dos componentes importantes da “restruturagdo
produtiva”, que consiste na produgio de partes do produto (ele também flexivel quanto
a forma) em virias locais por subsididrias, outras empresas ¢ até pessoas fisicas (ho-
mework) recriou a alternativa do pagamento por produgdo. Com ela tem sido possivel
reduzir custos, substituir rapidamente modelos e produtos e aumentar a competitividade.
Ao mesmo tempo, a desconcentragdo dos locais de trabalho tornou mais dificil a orga-
nizagdo dos trabalhadores e sua sindicalizagdo, facilitando a extensdo da jornada e a
cobranga mais intensa por produtividade, além de estimular relagdes informais e irre-
gulares de trabalho e desprotegio previdencidria.”” A submissdo do trabalhador aumen-
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tou com essa estratégia produtiva, porque cresceu a incerteza do trabalho, induzindo a
docilidade e a ndo organizagdo, a produzir mais e concorrer com seus companheiros,
comprometendo o principio de solidariedade e a tomada e elevagio de consciéncia de
classe.

Nem o trabalho em casa (homework), em que alguns analistas apressados vém uma
forma ampliada de liberdade, por conferir certa autonomia em termos de tempo e local,
livra o trabalhador de exigéncias e da patogenia do trabalho. L4 atrds, em 1700, a
descrigio de Ramazzini sobre a “doenga dos escribas”, ao tratar do trabalho desses
artesdos que faziam de suas casas oficinas, desmente essa tese.

A par da nova configuragdo da produgdo, deve-se a um dos seus icones, a auto-
magio microeletronica, o fantstico aumento da produtividade contemporinea. Resul-
tado histérico da liberagdo das forgas produtivas, o mito da informética obscurece a
questdo subjacente e fundamental que é a expropriagdo miiltipla, também histérica e
continua, da ciéncia e da tecnologia.31 Nio ¢, pois, o computador, um sucedineo do
trabalho vivo, que aumentou a patogenia do trabalho, mas o contexto da expropriagio
em que essa substitui¢do se dd. Afinal, miquina antiga ou moderna é e serd sempre
objeto inanimado e ndo sujeito, jamais havendo causado desemprego, medo de desem-
prego, doengas, acidentes e mortes. Esses sdo fendmenos que remetem inexoravelmente
ao regime de propriedade, a apropriagdo, 4 incorporagdo e ao uso dos meios de produgio
e a expropriagdo da ciéncia, da tecnologia e do trabalho. E essa expropria¢io miltipla
e insacidvel do capital que induz tanto a reestruturagiio produtiva como suas conseqiién-
cias, entre elas, as novas relagdes sociais internas e externas i produgdo e ao trabalho.

Os acidentes tipo e as doengas “ocupacionais” nos setores primario e secundério
da economia, em que mais ocorrem, apresentam uma tendéncia decrescente em todo o
mundo industrializado, visto que o contato entre o trabalhador e os materiais, meio e
instrumentos de produgdo tendem a virtualidade.” Afora atividades em que ainda per-
siste a proximidade fisica com riscos e agentes nocivos ou agressivos, e que nio sio
poucos, a tendéncia € que eles venham a ficar mais isolados ou em concentragdes
menores, embora seu nimero seja cada vez maior e se saiba muito pouco sobre seus
efeitos nocivos a baixas concentragdes, isolados ou combinados, a médio e longo prazo,
haja vista o envolvimento de muitos com neoplasias®™ e doengas cardiocirculatérias.>

No setor tercidrio da economia, que concentra mais de metade da forca de trabalho
nos paises industrializados, sdo poucas as atividades em que existem doengas atribuidas
ao trabalho e reconhecidas. A excegdo, ainda assim questionada, sdo as lesGes por
esforcos repetitivos (LER).
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Em sintese, as patologias contemporaneas do trabaltho sugerem complexidade, va-
rias dimensdes, mas ligagSes com o trabalho sutis de dificil comprovagao. Envolvem,
por exceléncia, relagdes sociais internas do trabalho que, por sua vez, determinam as
relages sociais externas que modulam a vida do trabalhador, todas caracterizadas pela
sua imaterialidade e impossibilidade de mensuragdes instrumentais e objetivas. Essas
patologias tendem a crescer nessa fase do capitalismo porque tais relagdes sofrem um
processo crescente de degradagdo dentro e fora do trabalho. Diante da globalizagdo,
nunca foi tdo preocupante a capacidade antrépica e fora de controle da sociedade hu-
mana.

Nio é de estranhar que as dores do trabalho confluam agora mais para os aparelhos
e sistemas orgnicos que, de modo complexo, interferem ¢ sdo influenciados pelo meio
e, mais especificamente, pelas relagdes sociais internas e externas do trabalho, como o
psiquico, cardiocirculatério, gastrointestinal ¢ o osteomuscular.

Se as condi¢des materiais da produgdo tendem a deixar de ser causas de doengas
ditas ocupacionais ou de acidentes tipo, nem por isso 0 cOrpo deixou de ser exigido;
Costuma sair pouco do lugar porque o trabalho ¢ mais sedentdrio, obrigando mais a
postura sentada que em pé e mais em pé que em movimento. Os movimentos, quase
restritos As mios, sdo mais freqiientemente leves, embora constantes, passando a idéia
de serem inécuos, tal a leveza de manuseio exigido pelas atuais méaquinas industriais
¢ de escritério. A baixa quantidade de forca muscular e a repetigao de movimentos sio,
no entanto, entre outros, responsaveis pela intensidade e pela aceleragao da produgdo
e pelo aumento da produtividade. As novas exigéncias da produgio e do trabalho dizem,
pois, mais respeito a agravos associados ao conteddo do trabalho e ao seu destino social
que ao uso de forga muscular bruta.

Tomem-se, por exemplo, as exigéncias do “trabalho de escritério” presente em
todos setores ¢ atividades produtivas, caracterizado objetivamente pelo uso dos membros
superiores, principalmente das méos ¢ pelo sedentarismo. Na sua evolugdo, o homem
aprendeu a fazer outros usos da mio. O contato, a sensibilidade e a percepgdo das
formas, sua projegdo como instrumento de trabalho e conhecimento consistiram em um
longo aprendizado que teve correspondéncia no cortex cerebral. Nesse percurso, a mao
deixou de ser mero 6rgdo motor e de apreensdo para ser instrumento de expressdo e
vontade. Seu uso sensivel, agil, preciso e coordenado é, possivelmente, a mais acabada
construgio biolégica, histérica e social propiciada pelo trabalho e pela interagdo do

homem com o meio. Com e pela mao, o homem transformou o mundo e se transformou.
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Os movimentos dos segmentos do sistema osteomuscular tém limitacdes, basica-
mente de manuseio, flexdo, extensdo e rotagdo. Sejam os instrumentos de trabalho sim-
ples como um martelo ou complexo como um “robd”, tenham cabos, botdes, teclas ou
cordas, as diferengas qualitativas dos movimentos s3o poucas. Variam, quantitativamen-
te, segundo a forga, ritmo, intensidade e tempo conforme as circunstincias; mas o que
distingue os trabalhos do operario, do bancdrio e do instrumentista de jazz ndo sdo
apenas os instrumentos e a quantidade de movimentos. H4 muitas e importantes dife-
rengas, além dos componentes fisicos de cada um desses trabalhos, que dizem respeito
ao seu conteddo intrinseco, a sua organizagfo, as relagdes internas e externas e ao
destino. Provavelmente, € nessas diferengas que reside a patogenia desigual do trabalho
nessas categorias de trabalhadores.

Criar e executar com a liberdade com que costumam fazer os musicos de jazz é
sentir o trabalho de um modo totalmente diverso do cumprimento de tarefas simples,
esvaziadas de contetido lddico e de prazer e com escassa autonomia ¢ dominio sobre
meios, instrumentos e processos, cOmo ocorre na construgdo civil, nas linhas de mon-
tagem industrial e nos balcdes de bancos e supermercados. O cumprimento de tarefas
repetitivas e controladas, realizadas sob permanente pressio e tensdes, que a experiéncia
pode atenuar, mas ndo elimina, faz o trabalho real e automatizado de hoje penoso e
sofrido em qualquer atividade; pode até ndo causar adoecimento do sistema osteomus-
cular, mas desencadear distirbios e doencas em outros érgios relacionados nio objeti-
vamente com o meio.

Quando a produgdo desliza das mios dos artesdos para a organizagdo fabril ndo é
a maquina que promove a revolugdo, embora a simbolize. Muitos instrumentos da pro-
dugdo jd eram automatizados e a precederam. Tampouco a expropriagdo do trabalho,
bem mais antiga. O assinalamento das diferengas entre os dois modos foi a expropriagio
pelo capital industrial do conhecimento pratico dos artesdos, transformado em saber
tedrico sistematizado e escrito, e o controle rigido do trabalho e do tempo de trabalho
dos operdrios possibilitados pela concentragdo das mdquinas, da produgéo e do trabalho,

isto €, de todo o processo de produgio em um mesmo local, a fdbrica.
O controle do trabalho e do trabalhador sem centralizagio do emprego era, senio impos-

sfvel, certamente muito dificil. Reunir os trabalhadores sob o mesmo teto era requisito
e A . A s . . Py 3
fundamental para a existéncia da geréncia racional ou cientifica.”
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Até entiio, o artesdo fora o “senhor do seu tempo, comegando e parando quando
desejava™®, seu trabalho era feito em sua oficina ou casa, com a semana de quatro dias,
pois ndo se trabalhava aos sdbados, e a segunda-feira era de repouso e santa (saint
Monday).”

A semana de seis dias de trabalho ¢ a extensdo da jornada aquém e além do dia
solar passaram a existir na medida em que o artesdo foi substituido pelo operdrio,
quando “todas as fronteiras estabelecidas pela moral ¢ pela natureza, pela idade e pelo
sexo, pelo dia e pela noite foram destruidas”.* Néo foi uma passagem sem traumas,
posto que “o moderno proletariado industrial foi levado ao seu papel ndo tanto pelo
atrativo ou recompensa monetdria, mas por compulsdo, forga € medo”. ¥

Pouco tempo foi preciso para que esses novos trabalhadores, agora operdrios, se

organizassem, adquirissem consciéncia de classe e se tornassem sujeitos coletivos:

Os primeiros anos da década de 1830 foram marcados por agitagdes, nas quais os saldrios
tinham importancia secundéria, que levantaram: os oleiros contra o pagamento de salarios
em espécie; os trabalhadores téxteis, pela jornada de dez horas; os trabalhadores da cons-

trucdo civil, pela agdo cooperativa direta; todos grupos de trabalhadores, pelo direito de
40

formagdo de sindicatos.

Duas décadas mais tarde, a Inglaterra tinha uma legislagdo do trabalho que, sem
fazer desaparecer a exploragio, restringiu seus abusos e, nos anos seguintes, estendeu-se
aos paises industrializados da Europa. Assim, o operariado que servira de instrumento
para a liquidagio do artesanato, ao se fazer sujeito coletivo consciente, tornou-se a
principal for¢a social em oposi¢do a exploragdo do trabalho.*'

Na Inglaterra, para citar um exemplo, o nimero de teares mecénicos passou de
2.400 em 1813 para 250 mil em meados daquele século, enquanto o nimero de artesdos
caiu de 250 mil entre 1910 a 1920 para 3 mil em 1852. Portanto, no curto espago de
trinta anos, os artesdos foram substituidos por um novo tipo de trabalhador menos
qualificado, o operdrio que, despido de qualquer autonomia e na fébrica, passou a
operar as maquinas sob contrato de trabalho regido pela logica do pagamento por jor-
nada de trabalho, no inicio fixada em 16 horas. Em 1839, s6 nas industrias téxteis da
Inglaterra, haviam 419 mil operdrios. Nesse periodo de industrialismo, a atividade fabril
predominante era a téxtil, que ndo requeria qualquer experiéncia, menos forga que des-

treza, possibilitando que a maioria dos operdrios fosse recrutada entre mulheres e
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criangas. Em 1833, um jovem operério ¢ um assistente menor de 13 anos eram capazes
de operar simultaneamente quatro teares mecAnicos e produzir o equivalente a vinte
vezes a produgdo de um artesdo que trabalhasse com um tear manual 2

A diversidade crescente das necessidades, estimulando e estimulada pela diversi-
dade, expansdo e automatizagdo da producdo, ampliou as atividades do terceiro setor
da economia, dando lugar ao crescimento proporcionalmente maior do niimero de tra-
balhadores ndo ligados a produgio de bens durveis ou semidurdveis, como os de es-
critério, servigos, comércio, transporte, etc., que hoje constituem categorias que nume-
ricamente superam a forga de trabalho em atividade nos paises desenvolvidos alocada
nos setores produtivos agricola-extrativo e industrial *

Aquelas atividades existiam antes da revolugdo industrial, mas cresceram muito
com a divisdo social do trabalho ensejada pela compra e venda de objetos e servigos,
transportes e administragdo. Essas categorias mais recentes, sem experiéncia histdrica
da exploragio e violéncia mais explicita do trabalho, sdo pouco organizadas e se com-
portam menos como classe. Isso ndo significa que ndo sejam vitimas da expropriagdo
do trabalho e da desigualdade e nido adoecam coletivamente, mas as relacdes desse
adoecimento com o trabalho sio mais sutis e menos percebidas.

O sujeito

Héa quem viva mais de cem anos e hd quem morra ao nascer. Ninguém tem a
experiéncia concreta da morte, mas todos sabem que ela ¢ inexordvel. E um saber
histérico e socialmente construido, que ultrapassa a simples observa¢do da morte do
préximo. E essa capacidade de reflexdo, de projetar, a consciéncia do destino coletivo
e irrenuncidvel que faz o homem transcender a individualidade da existéncia.*

Quando ele saiu da caverna — ou do paraiso, pouco importa — sem retorno possivel,
sua vida deixou de ser simples manifestagiio visceral, obscura e individual, adquirindo
sentido porque ele se tornou sujeito coletivo. A humanidade ndo se restringe a conta-
bilidade dos seres da espécie que habitam o planeta, tendo passado, presente e futuro,
experiéncias e conhecimentos incorporados a consciéncia.

A morte, experiéncia tinica e nio datada como acontecimento individual, € deter-
minada histérica e socialmente, a idade em que ocorra dependendo em grande parte do
modo de produgao, do tempo, do espago e da cultura de cada sociedade €, na capitalista,
da classe, segmento e categoria social a que se pertenga.
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Vemos todos os dias homens que vivem oitenta ou cem anos (...) o nimero dos que chegam
a essa idade é pequeno em relagfio aos que néo chegam, mas enfim, hi quem chegue. E
do fato de se chegar, &s vezes, a essa idade é muito possivel concluir que se chegaria
mais freqiiente até 14 se circunstincias acidentais e extrinsecas, se causas perturbadoras
nio viessem a se opor a essa longevidade. A maioria dos homens morre de doenga, muito
poucos morrem de velhice propriamente dita.®

Se a morte é um fendmeno da natureza, a idade e a forma com que acontece sao
sociais, como testemunha o aumento crescente da média de vida das populagdes. Como
supds Fluorens um século e meio atrds, a duragdo biologica da vida é maior que a
média de vida passada e presente, mas sempre ¢ mais elevada nas classes abastadas,
revelando as desigualdades até no morrer, como conseqiiéncia dos modos de trabalhar,
viver ¢ adoecer.

Tudo acontece como se uma sociedade tivesse a mortalidade que lhe convém, ji
que o nimero de mortos e sua distribui¢io pelas diversas faixas etdrias traduzem a
importincia que uma sociedade d4 ou ndo ao prolongamento da vida... A duragdo média
da vida ndo é a duragdo biologicamente normal, mas &, em certo sentido, a duragio de
vida socialmente normativa. Nesse caso, ainda a norma ndo se deduz da média, mas
se traduz na média. Seria mais claro se, em vez de considerar a duragdo média da vida
numa sociedade nacional considerada globalmente, essa sociedade fosse especificamente
dividida em classe, em profissdes, etc... 20

Os nimeros absolutos, taxas e coeficientes das estatisticas vitais, embora precdrios,
ndio expressam tdo-somente quantidades de adoecidos e mortos, mas acontecimentos
subjacentes, entre cles, a violéncia explicita e antiga do trabalho, razoavelmente conhe-
cida, e a violéncia oculta e contemporinea, submersa. Atentos a primeira ordem de
violéncia diante de sua materialidade, os trabalhadores como sujeitos coletivos s agora
se dio conta dessa outra ordem de violéncia, nio objetivamente relacionada com o tra-
balho e mais sutil, que ndo aparece nas estatisticas como doengas e mortes do trabalho.

Trabalhadores em condigdes de trabalho, sociais e de vida que pouco diferem entre
si podem adoecer de forma e doengas diferentes ou ndo adoecer, revelando modos de
cada um sentir o mundo e “andar na vida”. Esse modo de o sujeito individual reagir
resultaria de uma mediagio ativa com base na construgido e experiéncia bioldgica de
cada um, o geral se fazendo particular.”’

Adoecer é uma contingéncia social e humana que, por um juizo de valor da socie-
dade se transformou em atributo biolégico negativo, levando a diferenciagdo das pessoas
em normais quando toleram as agressdes sem gemidos e protestos do corpo € em anor-
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mais, predispostos, susceptiveis, inadaptados ou doentes quando as revelam. Essa con-
cepedo de normalidade é contemporinea da Revolugdo Industrial ao remunerar o tra-
balho por horas trabalhadas (Homo faber). Desde entiio é assim, a satide e o seu anverso,
a doenga, sendo definidas pela capacidade de produzir, o trabalho medido se constituindo
em divisor de dguas.

Para Leriche, a doenga € do sujeito, algo que incomoda e da qual toma-se cons-
ciéncia pelo sofrimento que dificulta ou impede o fazer e o trabalho, lembrando a
possibilidade ameagadora e insélita da morte. E uma percepgio sensorial, subjetiva e
total que ele pode ndo localizar ou localizar impropriamente, até porque costuma nio
conhecer ou conhece mal a localiza¢do de 6rgaos e fungdes.*

O adoecimento €, pois, uma realidade concreta e ndo desejada, expressa em sen-
sagOes, mudangas corporais, psiquicas, afetivas e de comportamento que impdem limi-
tagdes organicas € psiquicas, afetivas e sociais. Sua exteriorizagio pode ser pélida amos-
tra do que realmente se passa e o individuo consegue dizer. A marca principal é o
sofrimento ndo partilhado e, por isso, impossivel de ser apreendido em toda sua com-
plexidade e dimensdes.

Se para a patronato ¢ o Estado capitalista s6 hd doenga quando o médico a reco-
nhece e atesta, para o individuo — que prescinde do médico para vivencid-la — a doenga
muda sua vida. Preocupa-lhe menos sua localizagiio corpérea que as perturbacdes e
limitagdes que o impedem de fazer o que fazia antes e desonera-o, a contragosto, da
dindmica social a que estava habituado. Envolve, pois, culpa e desvalia organica, psi-
quica, afetiva e social, impondo um novo modo de vida sofrido que transcende o simples

desvio de padrdes fisiolégicos que sequer conhece.

Sdo os doentes que geralmente julgam de pontos de vista os mais variados se ndo sdo
normais ou se voltaram a sé-lo. Para um homem que imagina o seu futuro quase sempre
a partir de sua experiéncia passada, voltar ao normal significa retomar uma atividade
interrompida ou pelo menos equivalente, segundo os gostos ou os valores do meio. O
essencial para ele € sair de um abismo de impoténcia e sofrimento em que quase ficou
definitivamente. *

Ser ou estar doente é, portanto,

um conceito de ndo valor que compreende todos os valores negativos possiveis (...) Os
valores desejados sdo a vida, uma vida longa, a capacidade de reprodugio, a capacidade
de trabalho fisico, a forga, a resisténcia a fadiga, a auséncia de dor, um estado no qual
sente-se 0 corpo o menos possivel, além da agraddvel sensacdo de existir.™
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Os doentes ndo sdo iguais porque os sujeitos também ndo sdo iguais, apesar dos
constituintes comuns ou parecidos de doentes e doengas. Se hd o que os diferencia na
sua aparéncia externa, o que dizer dos caracteres anatémicos, fisioldgicos, psiquicos e
afetivos ocultos nos seus corpos € mais ou menos alterados pela doenga? Se nédo existe
um individuo igual ao outro, como ndo existem impressoes digitais iguais, as formas
de sentir e reagir diante dos estimulos e agressdes presentes nas relagdes internas e
externas ao trabalho serdo préprias a cada um. O que pode adoecer alguns pode ndo
adoecer outros, ¢ os que adoecem o fazem de modos diferentes; isto €, cada sujeito
tem um modo particular de reagir, de adoecer ou ndo adoecer, sé em parte condicionado
a sua biologia na medida em que também ela depende do meio e dos acontecimentos.

Manuel Castells®', referindo-se as ultimas informagdes dadas ao publico sobre os
genes humanos, cuja quantidade, para surpresa dos proprios pesquisadores, revelou-se
bem inferior ao previsto e préximo ao de vérias outras espécies “inferiores”, como
ratos, moscas € vermes, chama a ateng¢@o para que se caminha para aceitar como fato
que os acontecimentos da vida do sujeito dependem mais do meio que de sua com-
posicdo genética. Muito embora o sujeito subjetivamente perceba o meio como algo
fora dele, cle proprio o compde e objetiva e, coletivamente, transforma-o, fazendo-o
antrépico.

O sofrimento de quem adoece é biol6gico, psiquico, afetivo e, socialmente, de
exclusiio. Individualmente, estar doente é querer e nido poder estar indiferentemente em
qualquer lugar, sem que os incdmodos se agravem ¢ outros ocorram. O medo de adoecer,
por vezes exacerbado, pela vontade de uma hipotética saide faz esquecer que o adoe-
cimento, uma adversidade, nem sempre é uma catdstrofe, mas uma condigdo do ser e
de estar vivo.

Assentada no postulado causal oriundo das ciéncias positivas, a medicina moderna
evoluiu entre muitos ¢ extraordindrios éxitos e equivocos que ndo foram poucos nem
pequenos. Entre os primeiros, vale citar a prevengdo de uma série de doengas trans-
missiveis através de vacinas que ensejaram, por sua vez, notdveis avangos no campo
da imunologia. As expressdes resisténcia, susceptibilidade, predisposigdo, estresse e,
mais recentemente, inadaptabilidade t&m ai suas raizes. Sdo termos com muitos e im-
precisos significados trazidos com pouco cuidado para o campo da medicina do trabalho.

A medicina moderna é uma ciéncia biolégica, social e politica que nasce com a
preocupacio de uma medicina social, isto é, com o olhar voltado para as populagdes

1.7

na perspectiva do Estado e do capital.”> Esse modo de olhar desempenhou papel im-

portante nas guerras imperialistas e colonialistas, protegendo os exércitos e a for¢a de
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trabalho migrante ¢ local, através de medidas sanitdrias gerais e campanhas de vacinagio
contra doengas transmissiveis que comprometessem ou viessem a comprometer a pro-
ducdo. No ciclo atual e sem perder de todo essas caracteristicas, a medicina contem-
pordnea é uma atividade econdmica poderosa e estd mais voltada para o interior do
corpo do sujeito individual. Para o bem e para o mal, essa inflexdo, que ficou mais
evidente apés os anos quarenta do século XX e coincidiu com a Segunda Guerra Mun-
dial, iniciou-se com a “era dos antibidticos” ¢ continuou com o0s modernos quimiote-
rapicos e as inovagdes tecnoldgicas em diagndstico e terapia sustentada. Ela acompanha
a nova fase do desenvolvimento capitalista ¢ obedece a outra 1égica e ao objetivo de
reproduzir o capital por meio das industrias farmacéutica e de equipamentos € insumos
médicos ¢ hospitalares, af se inserindo a engenharia ¢ a biologia genéticas.*

Doengas e mortes sempre costumam ser descritas como conseqiiéncias de causas
orginicas e inorginicas que se subordinam a leis fisicas, quimicas ou bioldgicas sus-
cetiveis de algum tipo de intervengdo; mas elas nunca sio fendmenos puramente dessa
ordem, particularmente quando coletivas, e sua determinagdo é mais complexa ¢ dina-
mica. Por isso, a morbidade e a mortalidade de populagdes e sua evolug@o histérica
ndo podem ser explicadas por essa relagdo objetiva de causa/efeito.

Condigoes de trabalho e de vida, aparentemente inécuas para a maioria, podem
gerar mal-estar e adoecimento em outros. E esse mal-estar e o adoecimento do segmento
menor que denunciam a presenga da nocividade. No entanto, essa sensibilidade subli-
minar € tida como handcap, isto €, atributo biolégico negativo por registrar respostas
tidas como fora dos padrdes de normalidade na sociedade do trabalho.

Essa visdio atravessada tende a favorecer concepgdes ¢ acdes excludentes. Boaven-
tura de Souza Santos™ adverte que a discriminagdo das minorias praticada contempo-
raneamente vai além da exploragdo da forga de trabalho, caracterizando um processo
sistematico de exclusio: das mulheres, das etnias consideradas inferiores, dos homos-
sexuais, dos supostamente mais fracos e dos ditos inadaptados menos capazes de pro-
duzir, de “homens e mulheres simples e vulgares que ndo contam, ndo tém nome € nio
t€ém amanha”.

A investigacdo cientifica, para saber por que uma minoria adoece e a maioria ndo,
quando ambas convivem em meios de vida e trabalho aparentemente iguais ¢ no mesmo
espago e tempo, fard sentido se direcionada para conhecer a nocividade oculta. Mas a
16gica que orienta as investiga¢des correntes € buscar a causa no sujeito e culpa-lo pela
diferenca com o padrio de resposta esperado. A sensibilidade reveladora da inadequagio
do meio e dos padrdes bioldgicos ou niveis de tolerdncia arbitrados como normais €
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vista com sinal trocado. Por tras desses juizos de valor, estdo interesses muitos concretos
da sociedade industrial, o maior deles, o de aferir a capacidade de trabalho e garantir
produgio e produtividade. Esses sdo paradigma e valores que ddo lugar a culturas e
mitos. Historicamente, cada socicdade tem os scus. Em algumas, os epilépticos eram
vistos com reveréncia, na nossa sio excluidos como incapazes para o trabalho ou ad-
mitidos em fungdo da classe social a que pertengam, mutatis mutandi, 0 mesmo se
dando com os homossexuais, as mulheres, os asmaticos, hipertensos, corondrios e, por
extensio, os idosos, significando que a exploragio ¢ a exclusio da forga de trabalho
passam pelos crivos de classe, da economia e das politicas.

Em que pese o sofrimento que acarretam, os estados de doenga sdo revelagGes das
relagdes conflituosas do homem com o meio antrdpica e do trabalho transpostas para
o corpo e que eclodem em suas estruturas ¢ fungdes mais sensiveis. E se lidamos com
uma doenga coletiva é porque uma mudanga qualquer nesse meio antrépico tornou

nocivo para muitos o que cra apenas para alguns, “domiciliando-se”.

O processo de domiciliagdo constitui fendmeno amplo e fundamental para a diversidade
na comunidade antrépica. Dentro de seu amplo conceito, assiste-se a sua continuidade nos
dias que correm, podendo-se observar a ocorréncia de casos recentes. Destes, talvez aquele
que mais tem merecido atengdo no tltimo decénio vem a ser o dos retrovirus HIV que,
a partir dessa época, passaram a interagir significativamente com a populacdo humana,
dando origem ao quadro conhecido como imunodeficiéncia adquirida ou AIDS.”

As LER sio outro exemplo contemporéneo. E sobre elas, vamos nos debrugar por

serem reconhecidamente uma doenga relacionada com o trabalho.

O exemplo das LER

Vimos estudando as LER ha nove anos em trabalhadores bancdrios e as temos
como um modo de adoecimento emblematico sob vdrios aspectos, entre eles, por ser
uma patologia de fato relacionada com o trabalho, mas que assinala, a0 mesmo tempo,
a transicdo entre o perfil de morbidade anterior caracterizado por doengas e acidentes
tidos como de causalidade objetiva para o atual, em que as relagdes do trabalho com
adoecimentos e doengas sio mais sutis e menos demonstrdveis e mais antrépicas. A
universalidade, a explosividade e a grandeza das LER sugerem um processo de “domi-

ciliagdo” parecido com outras doengas coletivas contemporaneas. Por isso, ao aborda-las,
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mantemos 0 mesmo roteiro, expositivo, colocando a dimensdo do meio — embora res-
tringindo-nos as atividades financeiras — e as dimensdes do trabalho e do sujeito ban-

cdrio, procurando mostrar como essas dimensdes sdo complexas e indissocidveis.
Os bancos

A usura é um negécio antigo. Nos primérdios do capitalismo mercantil era uma
atividade individual malvista e reprimida, mas o volume ¢ a rapidez das trocas geraram
tdo notdvel entesouramento em maos dos comerciantes e dos que intermediavam as
vendas, que o aluguel do dinheiro se tornou uma atividade econdmica necesséria. Assim,
de prética estigmatizada quando exercida individualmente, ganhou aura de respeito e
se consolidou com o capitalismo industrial ¢ com o Estado moderno. Entre os emprés-
timos a juros e a formagfo do capital financeiro das modernas corporagdes bancarias,
passaram-se seis séculos.>®

O Brasil fez essa transicfio tardiamente e a distincia, permeada por relagSes com
as institui¢des financeiras internacionais sob vdrios aspectos desastrosas e caracterizadas,
sempre, por juros ¢ taxas excessivamente elevados e elevada corrupgdo de parte dos
negociadores brasileiros.”” A primeira institui¢iio financeira nacional, o Banco do Brasil,
surgiu em 1808 e o segundo banco nacional em importancia, o Banespa, em 1926, este
com a finalidade de financiar os investimentos na lavoura do café ¢ a expansdo do
processo de industrializagdo do estado de Sdo Paulo.

Hoje, 80% dos empréstimos bancdrios se destinam as operagdes industriais ¢ co-
merciais e 6% ao setor agricola, e assiste-se a um processo nunca visto de concentragio
¢ desnacionalizagdo dessas institui¢des. Essas mudangas de perfil e da propriedade das
institui¢des financeiras coincidem com as mudangas da economia e se articulam com
a reestruturagio produtiva global e com mudangas das forgas e dos grupos politicos no
poder e na condugdo das politicas do Estado brasileiro. As antigas oligarquias rurais
deslocadas, que haviam se associado a grupos de industriais e comerciantes, compondo
as correntes e agremiagdes politicas de décadas atrds, recompuseram-se como socios
menores do capital internacional, sobretudo o financeiro, criando novas correntes e
partidos, nos quais passaram a estar, minoritdrios, camadas e setores médios e operarios,
com reivindica¢des marcadas pelo conteddo urbano, de classes ¢ corporagdes. Por trés,
financiando elei¢des de candidatos em todos os niveis de governo, estdo essas novas

forcas econdmicas que plasmam as politicas nacionais, dos estados e municipios.
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A partir do inicio da década de 80, as institui¢des financeiras nacionais passam
pelo mesmo processo de “modernizagdo conservadora” das outras atividades econdmicas
caracterizado pela desnacionalizago, privatizac¢io, concentragio e, no caso dos bancos,
pela acentuagdo do seu caréter usurério e uma série de mudancas tecnoldgicas, admi-
nistrativas € das politicas de financiamento que envolvem automacio e redugio da forga
de trabalho, expansdo territorial, privilégio das operacdes de transferéncia de dinheiro
volatil e de operagdes de curto prazo, diversificagdo de “produtos”, empréstimo simples
de dinheiro e aumento das taxas de juros e servicos.

Os bancdrios brasileiros, entre todas as categorias de-trabalhadores do setor de
servigos, constituem uma exceg¢do histérica em termos de organizagdo e politizagdo. Ja
em 1934 seus sindicatos deflagraram uma greve nacional vitoriosa pela jornada de seis
horas e conseguiram a criagiio do primeiro instituto nacional de aposentadoria e pensdes
de uma categoria. Repartida meio a meio entre trabalhadores de bancos privados e
estatais até meados dos anos 1980, sua lideran¢a sempre pertenceu aos Gltimos, prova-
velmente por serem funciondrios de carreira ¢ estéveis, submetidos a concurso publico
¢ com prerrogativas, beneficios sociais e representagdo politica diferenciados. Tendo
vivido um longo periodo de crescimento entre 1930 a 1985, quando acompanhando a
expansio da atividade chegou a um milhdo de trabalhadores, a partir dai a categoria
comegou a encolher, passando hoje a menos de quatrocentos mil.

Foi em 1982, no centro de processamento de dados de um banco estatal, o Banco
do Brasil, que comegaram a aparecer as lesdes por esforgos repetitivos, o que explica,
em parte, porque sdo sindicatos de bancérios os mais envolvidos no movimento social
em torno das LER.

Os movimentos de for¢a sempre causaram traumas ao sistema osteomuscular ao
longo da histéria. Afinal, era a for¢a muscular que mais se utilizava nas vdrias atividades
produtivas antes da Revolugio Industrial. Ndo sdo, porém, das lesdes traumdticas cau-
sadas pelo esforco muscular bruto que Ramazzini®® trata em a “doenca dos escribas”.
O que ele descreveu foram distirbios e lesdes cumulativas que o esforgo leve e continuo
causa nesse sistema e que acometia artesdos que tinham como oficio lidar com cédigos
escritos da linguagem (palavras, ndmeros e sinais). Apesar de datar de 1700, sua des-
crigiio é uma sintese escrita 3 moda e com os conhecimentos da época sobre as vérias
perturbagdes da satde que os acometiam, que cle atribuiu simultaneamente a “um con-
tinuo movimento da mio”, ao “poderoso ¢ tenaz esforgo de animo e grande concentragdo
de todo o cérebro” e ao sedentarismo impostos pelas relagdes de trabatho no capitalismo

mercantil.
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Mais do que uma descrigio sobre o trabalho artesanal dos escribas da época, o que
Ramazzini faz € descrever as conseqiiéncias sobre a sadide das relagdes sociais de su-
bordinagdo do trabalho sob encomenda e domiciliado. Dispersos por necessidade do
oficio, esses artesdios viam-se na contingéncia de realizar suas tarefas em suas préprias
casas com o méximo de perfei¢do e em um tempo consertado.

Por mais de um século, a “doencga dos escribas” de Ramazzini permaneceu como
um modo de adoecimento restrito a esse oficio, que s6 se agravaria com a substituicio,
em 1830, da pena de ave pela pena de ago como instrumento de trabalho. Nfo s6 a
escrita como a nova tecnologia passou a ser mais veloz, como o trabalho foi deslocado
da casa para o escritério da empresa, o artesdo cedendo lugar ao empregado sob controle
rigido da geréncia; assim, no transcorrer do século XIX, os antigos e autbnomos escribas
foram substituidos por assalariados e se transformaram em uma imensa e crescente
categoria de “trabalhadores em escrit6rio”, acrescida nos anos seguintes por telegrafistas,
datilografos e telefonistas, todos trabalhando com cédigos de linguagem e usando ins-
trumentos mecénicos sucedineos da pena de escrever, muitos passando a se queixar do
mesmo adoecimento.”

Da metade do século XX para cd, com caracteristicas muito parecidas as descritas
por Ramazzini, as LER se universalizaram e se fazem presentes, com prevaléncias va-
ridveis entre 5% a 30%, em quase todas as categorias de trabalhadores.”” Em termos
tecnoldgicos, o que assinala essa universalidade ¢ a automagio microeletrénica simbo-
lizada pelo computador. Mas, como nas vezes em que foram introduzidas inovagdes
técnicas importantes, as mudangas ndo ocorreram apenas nas tecnologias de processo,
mas em relagdes e controles internos do trabalho.®’

Acompanhando a “globaliza¢do” e a incorporag¢do das novas tecnologias de auto-
magéo e as novas formas de racionalizagio da produgdo e do trabalho, as LER ganharam
sucessivamente o Japdo,* os paises industrializados da Europa, a Australia, os Estados
Unidos da América do Norte® e, mais recentemente, os paises de industrializagio pe-
riférica como o Brasil. Presentes em todos as atividades econdmicas e categorias de
trabalhadores, essa universalidade e a concomitincia sugerem que estamos diante de
uma doenga coletiva domiciliada, e a maioria dos pesquisadores prefere conceber e
analisar como uma patologia médica e do trabalho e, raros, como uma questio de saide
publica.

Diferentemente dos pafses desenvolvidos, onde foram primeiro detectadas no setor
industrial, no Brasil as LER foram flagradas no inicio da década de 1980 em atividades
do setor de servigos, mais precisamente no centro de processamento de dados do Banco
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do Brasil, no Rio Grande do Sul e, mais tarde, com as mesmas caracteristica, em centro
similar da Dataprev. Foram os sindicatos de trabalhadores dessas empresas estatais que
as denunciaram e deflagraram o movimento social das LER, mais tarde sendo acom-
panhados pelos de outras categorias, sem que lograssem até aqui fazer dele um movi-
mento unificado e assumido por suas centrais. Sensibilizaram, porém, profissionais de
sadde que atuam no setor publico e pesquisadores da érea, facilitando que a questao
ganhasse maior visibilidade ¢ se fizesse, um pouco, preocupagio de Estado e social,
por ser a doenga mais comunicada ao Instituto Nacional de Seguro Social e mais aten-
dida nos servigos de assisténcia 2 saide do trabalhador de estados ¢ municipios.*

As organizagbes de trabalhadores da inddstria, com uma histéria e uma presenga
hegeménica na construgio de movimentos coletivos sobre acidentes e doengas do tra-
balho, vém se comportando de maneira excessivamente timida em relagdo as LER,
apesar de sua presumida maior prevaléncia em algumas atividades industriais, como

% Uma das hipéteses levantadas sobre essa aparente

apontam as pesquisas internacionais.
omissdo é que a extingo de postos de trabalho e o desemprego debilitaram o movimento
sindical. Mas o mercado de trabalho também foi drasticamente reduzido no ramo ban-
cério, e, niio obstante, sdo principalmente sindicatos dessa categoria que conduzem esse
movimento.

Hipotese mais plausivel é que as LER ndo tém uma materialidade inescusdvel,
como as poeiras, 0s gases, 0s vapores e 0s acidentes tipo, isto €, ndo tém causalidade
objetiva, mas inferida, cmbora a forga muscular ¢ os esforgos repetitivos estejam muito
presentes em vdrias atividades produtivas. Assimilar que a patogenia do trabalho pode
ser mais complexa e envolver relagdes sociais internas ¢ externas requer uma capacidade
de abstracdo e de elaboragiio tedricas maiores, 0 que ¢ um desafio muito recente para
a maioria das liderangas ¢ categorias de trabalhadores. Assim, a socializagdo do conhe-
cimento e sua decodificagio sdo, nos dias atuais, uma questdo crucial para a classe
trabalhadora, mais do que foi nos ciclos anteriores do capitalismo. Contudo, impulsionar
politicas sindicais no campo do conhecimento ¢ dificil, menos por problemas de ordem
material e financeira ¢ mais devido a contrapolitica da informagdo e do controle dos
meios de comunicagiio de massa, monopolizados pelo capital, que “fazem a cabega”
do trabalhador em sentido oposto.

Apesar da juventude de suas vitimas, as LER n#do implicam necessidade de inter-
vengdes imediatas, porque ha um excedente grande de méo-de-obra, € as fungbes exer-
cidas pelos que adoecem sdio as mais desqualificadas na hierarquia das empresas. Abs-
traindo o desinteresse ou a inciria do patronato, que sempre se beneficia com esse
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excedente, hoje, em uma quantidade nunca vista e por um tempo que ninguém ¢é capaz
de prever, € fato que as agéncias governamentais e as seguradoras ligadas 2 sadde e a
previdéncia dos paises industrializados estdo preocupadas com a extensdio e as conse-
gqiiéncias das LER, diante dos seus crescentes custos e da elevada expectativa de so-
brevida dos incapacitados, quase invariavelmente com idade abaixo de 45 anos. E é
por ai que se insinua a proposta de privatizagdo do seguro acidente no Brasil.

As perspectivas do movimento social das LER estido, pois, condicionadas a con-
Jjunturas econdmicas, politicas ¢ sociais complexas e maiores, ¢ 4 dindmica de aconte-
cimentos que ndo se restringem aos que estdo a ocorrer na drea técnico-profissional
estatal de satide do trabalhador e timidamente dentro de sindicatos de trabalhadores.

E oportuno lembrar que o desenvolvimento do capitalismo no Brasil, tardio e pe-
riférico, tem sido extremamente predatério com sua forca de trabalho. Ser a favor da
utopia da preservagio da saide e da prevengiio das doengas dos trabalhadores, fazer
com que isto acontega em um horizonte qualquer, nfio quer dizer que venha a ocorrer
sem resisténcia e, menos ainda, com o beneplacito patronal, pois contraria interesses
concretos do capital e sua voracidade intrinseca. Os avangos que houver nesse sentido
decorrerdo das contradiges inerentes a esse modo de produgdo e dos movimentos so-

ciais.
O trabalho bancdrio

O trabalho bancirio, em si, € uma técnica exercida especialmente sobre determinado
objeto, o papel ou sucedaneo, mediante instrumentos com a finalidade de produzir ope-
ragoes e informagdes, enfim, servigos que t8m valor de mercadoria. Sua origem estd
no oficio ou na arte da escrita, préxima a contabilidade, no passado sendo um trabalho
mental vertido no papel sob a forma de simbolos lingiiisticos, nimeros e outros modos
de representag@o escrita.

Como tantas outras ocupagdes de escritério, com as quais contemporaneamente tém
estreita identidade, foi possivel dividir as atividades em intelectuais ou de concepgio,
reservando-as para a administragdo, e as mais simples, de operar manualmente méaquinas
de escrever e computar para os quadros mais subalternos. Mas, apesar de simples, essas
requerem elevado nivel de atengfio e permanente estado de alerta, exigéncias que de-
correm do medo de errar e de suas conseqiiéncias. Afinal, trata-se de manipular a mer-
cadoria de maior valor simbélico no capitalismo, o dinheiro.
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As atividades financeiras como um todo envolvem técnicas e operagdo de instru-
mentos, meios ¢ conhecimentos sobre os produtos & venda, mas, fundamentalmente, o
tratamento de informagdes financeiras e a produc@o de medidas subseqiientes, a formu-
lagdo de hipéteses sobre o mercado de capitais, a avaliagdo dos resultados e um acom-
panhamento dinidmico, atento e quase instantdneo. Todo o processo de concepg@o, ana-
lise e tomada de decisdo estd centralizado na administragdo superior, que detém, a
distancia, o controle das unidades operativas centrais e periféricas pelo sistema on line
de computagio, cabendo a geréncia de nivel médio, por ela prépria e por seus prepostos
(subgerentes, chefes e supervisores), o controle do trabalho e dos trabalhadores situados
nos niveis inferiores. Nesse particular, a verticalidade do mando e a hierarquia de com-
peténcias ndo diferem a organizagdo bancdria de qualquer outra. O controle do trabalho
apontado como excessivo por uma alta percentagem de bancdrios se d4, hoje, menos
por coergiio direta da chefia do que pelo proprio sistema de computagdo e concorrencial
entre os préprios trabalhadores. Assim, os computadores ndo sdo simples sucedineos
das mdquinas de escrever ou calcular, meros facilitadores do trabalho, mas censores
onipresentes da administragio.*®

A esséncia da atividade bancdria estd na informagdo, que se faz cada vez mais
rapida, pela telemitica, conferindo ao dinheiro um atributo novo, a volatilidade. Mas
como a automagio continua, a periferizagdo e a integracio do sistema ndo estdo con-
cluidas, a0 menos no Brasil, os bancdrios da periferia cada vez acumulam mais tarefas
simples ¢ cada vez tém seu nimero reduzido, so substituidos pelos caixas eletrdnicos,
fazendo do usudrio seu operador externo. O resultado de tudo isso € a redugdo da face
publica do trabalho bancirio, do trabalho vivo e do seu valor.

Historicamente, essa atividade exigia um conhecimento especifico. Seus mestres,
os contadores, e os pretendentes a mestre, os auxiliares de contabilidade, lidavam com
a escrituragdo de livros, papéis e transagdes, cujos maiores interessados eram pessoas
fisicas das classes economicamente mais favorecidas e, secundariamente, empresas, que
estavam longe de ter a importancia de agora. Por isso, eram recrutados na classe média
e letrada, impondo-se, naturalmente, comportamentos e expectativas compativeis com
seus depositantes e usudrios. A expansdo das institui¢des financeiras e de outras ativi-
dades de escrituragio e similares, em que ndo se sujam as mios e o colarinho (white
color), e a origem de classe alimentaram por um bom tempo a expectativa de ascensio
social € econdmica, que se desvaneceu nas duas iltimas décadas. Ndo obstante, a ima-
gem antiga do bancério, de pessoa bem-sucedida e letrada ainda estd bastante presente.
Nio é apenas por essa razio, mas muitos cursam profissdes de nivel superior ligadas
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a atividade bancdria, como advocacia, administragiio, economia ¢ ciéncias contdbeis.
Tais expectativas estdo sendo frustadas, como sinaliza a redugé@o de saldrios e empregos,
a despeito desse esfor¢o educacional préprio. Assim, embora a tecnologia do trabalho
bancdrio tenha avangado, a automag@io microeletronica, a informatica e a telemética néo
elevaram a qualificagdo da grande maioria dos trabalhadores situada nos escaldes infe-
riores, nem colocaram ao seu alcance os conhecimentos incorporados com as novas
tecnologias e, muito menos, as informagdes, privilégios da administragdo. O fato de
mais de 70% dos bancdrios terem escolaridade média ou superior pouco tem a ver com
a necessidade de utilizar seus conhecimentos gerais, sendo mais decorréncia da oferta
de mio-de-obra com esse nivel de escolaridade.

A divisido e a desqualifica¢do do trabalho bancdrio sdo, pois, um processo histérico,
que parece irreversivel. Os bancédrios mais novos o percebem como um trabalho tem-
pordrio, burocritico, pouco valorizado e pouco criativo, com alta rotatividade induzida
pela precarizacdo das relagdes contratuais e a “terceirizagdo” dos servigos trazidos com
a reestruturagdo produtiva.

Nos poucos mais de dois séculos de capitalismo industrial, os processos de pro-
dugdo e trabalho mudaram muito. As posturas ¢ os movimentos do corpo tiveram que
acompanhar as novas exigéncias, mas obedecendo as restrigbes organicas do sistema
osteomuscular. Os tecidos que o constituem se comportam como uma unidade morfo-
logica e funcional, apesar dc terem caracteristicas préprias ¢ apesar das diferengas in-
dividuais. Os tenddes, por exemplo, dependem mais da sua viscosidade, enquanto os
musculos tém na elasticidade um dos seus principais atributos, razio por que as con-
traturas ou tensdes prolongadas ¢ os movimentos rapidos por tempo alargado, mesmo
leves, comprometem a ambos de maneira diferente, aos primeiros porque impedem seu
repouso e sua oxigenagio e aos segundos porque podem dar lugar a hipertrofia em
pontos criticos, constrangendo vasos e nervos de passagem.

Exemplo da penosidade do trabalho contemporineo, fisicamente, o trabalho ban-
cdrio se caracteriza por seu forte componente sedentério, impondo sempre a posi¢do
sentada e menos a em pé, com movimentos predominantes da parte superior do corpo.
As posicoes exigidas acabam ganhando certa rigidez, que induz esforgos misculo-es-
queléticos excessivos para manté-la assim. Diferentemente do restante do corpo, o tronco
e os membros superiores, particularmentc as méios ¢ os dedos, sdo mais cobrados e
obrigados a uma movimentagdo repetitiva ¢ mais ou menos continua. Antes, mais do
que agora, essa feicdo pouco ergondmica era agravada pela inadequagiio do ambiente
fisico do trabalho.
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Até onde esse trabalho, contido em um meio com relagdes internas e externas tao
conflituosas, instdveis e subalternas € com um horizonte tdo estreito, pode levar a ruptura

dos limites indefinidos entre o fazer e o adoecer, entre 0 normal e o patolégico?
O sujeito

Temos definido as LER como

um modo de adoecimento coletivo resultante de distirbios e lesdes das partes moles do
sistema osteomuscular e conjuntivo ¢ do sistema nervoso a nivel periférico, localizados
predominantemente na parte superior do corpo e atribuidos ao trabalho, tendo como prin-
cipal sintoma a dor e entre suas causas mais proximas o uso excessivo dos tecidos dire-
tamente envolvidos em movimentos de for¢a ou continuos, leves e repetitivos67 e posigdes
estdticas prolongadas.(’x

Elas sdo as primeiras doengas do trabalho na histéria a adquirir tal universalidade
e cardter explosivo e a se domiciliar. Um dos seus atributos peculiares é a seletividade,
uma vez que atingem trabalhadores ativos, jovens e predominantemente mulheres que
ocupam ou ocuparam as {ungdes mais subalternas, ou seja, no “rés” ou “chdo dos
bancos”. Nio &, pois, um adoecimento dos mais pobres, mas dos mais subalternos, que
usam o corpo e, sobretudo, sua parte superior, principalmente as maos, para realizar
suas tarefas.

Antes de serem aceitas como doenca, elas sio um modo de adoecer (illness), isto
é, sofrimento subjetivo referido pelo adoecido, de dolentia, dolore, cujo significado é
sentir dor, sofrer. E diferente da doenca da taxonomia médica, em inglés, disease, que
tem como significado “o que se afasta do normal”, isto €, do padrdo reconhecivel por
quem estd autorizado a fazé-lo, no caso, o médico. Paradoxalmente, o adoecimento que
¢é o sofrimento real, por ser subjetivo, passa a ndo ser, ¢ a doenga, construgdo do pen-
samento do médico, torna-se “real” por for¢a do pragmatismo cientifico moderno.

Afora os preconceitos, provavelmente reside af a dificuldade maior em conciliar o
enfoque das LER como um modo coletivo de adoecer, que deve ser pesquisado em sua
complexidade, miltiplas dimensdes, universalidade e singularidades, com o enfoque
estrito da clinica que as percebe como caso centrado na observagdo do sujeito queixoso,
freqiientemente sem sinais objetivos ¢ sem cxames complementares que justifiquem o

sofrimento e a dor alegados, de hdbito ouvido com desconfianga, por isso néo se as
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classificando como doenga osteomuscular. O que o médico prioriza, sempre, é o reco-
nhecimento do trauma tipico, desconhecendo a complexidade e as dimensdes sociais e
do trabalho e suas exigéncias traumiticas atipicas.

A apreensdio e 0 manuseio sd0, a0 mesmo tempo, uma mutagio antropogénica
caracterizada pela oposigdo do polegar aos demais dedos como resultado de um longo
aprendizado. Lidar com instrumentos manuais, mecénicos ou eletrdnicos exige posi¢des
e movimentos habituais. Podem diferir em termos de postura, tempo, forga e ritmo e
quantidade de movimentos, mas o que mais difere o trabalho de um operério de uma
inddstria microeletrénica do trabalho do miisico de jazz é o conteddo intrinseco em
termos de criatividade e o destino social desses trabalhos, que suscitam rea¢des orga-
nicas, psiquicas e afetivas diversas. E ai, nas diferencas de contetddo e qualidade, mais
do que na quantidade de movimentos que devem residir as razdes da desigualdade de
prevaléncia de LER. Nao sdo de estranhar, pois, a alta prevaléncia de LER na linha de
montagem fabril e sua insignificincia entre instrumentistas de jazz. Criar e executar
com a liberdade destes implica sentir o trabalho de um modo bem diferente do cum-
primento de tarefas simples, esvaziadas de contetido simbélico e com escasso dominio
sobre os instrumentos, processos, tempo e fins, como ocorre nas linhas de montagem
industrial ou nos balces de bancos e supermercados. Essas sdo tarefas simples, repetidas
e repetitivas, nem por isso despidas de exigéncias quanto 2 atengdo e produtividade
associadas, hoje mais do que antes, ao medo do desemprego, a tensdo e ao sofrimento,
que a experiéncia ¢ a sublimagdo podem amenizar, mas ndo eliminam.

O sentir o trabalho pode se traduzir em prazer, dor ou indiferenca, requerendo
mediagdes nos campos fisico, psiquico e afetivo. A dor fisica e localizada das LER é
um sintoma atribuido ao esfor¢o que, cumulativamente, atuaria como elemento causal.
A tese se sustenta porque essa ¢ a reagfo natural dos tecidos do sistema locomotor
quando sujeitos a impactos, contra¢do prolongada, pressdo continua, movimentos de
forga ou de repetigdo desproporcionais a morfologia e a fisiologia. Ao esforgo, somar-
se-tam as condigbes biomecéanicas ou ergondmicas desfavordveis e as tensdes, pressdes
€ controle por producido e produtividade maiores.

Virias das exigéncias fisicas do trabalho tém sido objeto de mensuragdo, como a
sobrecarga dindmica e estdtica, o ndmero ¢ o ritmo dos movimentos, o tempo de tra-
balho, eic. Sabe-se que condigdes ergondmicas estdticas e dindmicas tém repercussdes
desfavordveis sobre o sistema osteomuscular. Posi¢des rigidas dos ombros e bragos e

movimentagdo continua e mesmo leves das mios e dedos tornam critica a viscosidade
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dentro das bainhas e dos leitos naturais onde deslizam tendGes, nervos e vasos, resul-
tando em atritos entre as vérias estruturas sobrepostas que podem resultar em pertur-
bagdes funcionais e lesdes.”

Os que pesquisam as LER mais criticamente tendem a reconhecer que a prote¢do
a satde e as medidas de prevengdo requerem muito mais do que limitar o niimero de
toques, fixar pausas, fazer corre¢des ergondmicas e adotar outros tipos de medidas
topicas, o que ndo livra as empresas e a classe patronal da responsabilidade das LER.
Tem baixa eficécia, sabe-se, posto que insuficientes para dar conta da complexidade e
dimensdes das LER como doenga coletiva do trabalho e social, embora alguns pesqui-
sadores relatem éxitos com intervengdes circunscritas atestados pela redugio de casos

" mas mesmo nos paises

novos ¢ da incapacidade e pela reabilitagio de adoecidos;”
desenvolvidos, onde tais medidas foram implantadas, as LER mantém-se na ordem do
dia e fora de controle. A razio dessa reduzida eficicia parece estar na baixa vulnera-
bilidade das LER as técnicas de prevengdio conhecidas ¢ em suas complexidade, miil-
tiplas dimensdes e magnitude.

Sem demérito ou culpa dos pesquisadores, a captagdo das respostas humanas as
exigéncias do trabalho tem, historicamente, servido mais para a negociagio e o estabe-
lecimento de niveis de tolerdncia do corpo do trabalhador do que para eliminar a no-
cividade do trabalho. A possibilidade de conhecer os limites humanos a tais exigéncias,
sem que haja adoecimento explicito estd na ordem do dia nesses tempos de exclusdo.
E oportuno advertir, porém, que medigdes fisiolégicas e, sobretudo, testes psicolégicos
ndo dependem apenas de métodos e instrumentos, mas das escolhas dos censores e
sensores. A opgdo metodolégica nunca foi neutra e, além de depender de condigdes
materiais, envolve, de antemdo, a posi¢do do pesquisador ante a pesquisa e o objeto
pesquisado. E mais, envolve a consciéncia do para que e para quem se estd pesquisando.

Aos desfavores biomecanicos juntam-se outros, de natureza neuropsiquica, produ-
zidos por exigéncias nos campos cognitivo, afetivo e comportamental. Essas carecem
de instrumentos de mensuracdo objetiva e t&m sido pesquisadas por meio de questio-
nérios. Nés préprios aplicamos esse tipo de instrumento com trabalhadores bancdrios
em duas pesquisas.”’ Kuorinka e Forcier’> fazem uma revisdo e uma andlise criteriosa
de cento e oito estudos epidemiolégicos com dados primérios sobre LER em populagoes
de trabalhadores de vérias categorias. Essas exigéncias se repartem hierarquicamente

de modo desigual, tanto que os que mais adoecem de LER — e provavelmente também
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de outras doengas objetivamente néio relacionadas com o trabalho — siio os trabalhadores
mais sujeitos, e, no caso dos bancdrios, os que exercem as fun¢des de caixas e escri-
turdrios.

E ai, entre os mais sujeitos, estd a mulher trabalhadora. Estudos realizados em
diversos paises apresentam resultados contraditérios quanto 2 maior prevaléncia de LER
entre trabalhadoras, como apontam Kuorinka e Forcier.”” Em estudo com 5.465 (70,1%)
trabalhadores de bancos estatais, em um universo de 7.792, encontramos 11,2% com
diagnéstico médico referido de LER, com uma propor¢do duas vezes maior no género
feminino™, significativamente menor do que nos estudos descritivos sobre freqiiéncia,
que, em geral, ddo uma propor¢ao de trés vezes maior. NOs proprios encontramos essa
fregiiéncia em estudo anterior.”

Ao privilegiar 0 sexo como “fator de risco” ou “varidvel”,”® pode-se resvalar para
conceitos vagos, com os de susceptibilidade ou predisposi¢do, que seriam inerentes a
mulher, devido a caracteres genéticos, antropométricos, constitucionais ou psicoemocio-
nais.”” Se ndo se levar em conta a subordinagio histérica da mulher, particularmente
em uma sociedade como a brasileira, de forte tradi¢iio patriarcal, esse tipo de abordagem
pode favorecer preconceitos e colaborar para a desvalorizagdo da for¢a de trabalho
feminina ¢ maior submissdo e exploragio no trabalho da mulher sob a ameaca explicita,
velada ou implicita de demissdio, além de inibir os homens de revelarem uma doenga
supostamente feminina e calar a dor de ambos.

No Brasil, nos ultimos quinze anos, coincidindo com a restruturagdo produtiva no
ramo, foi realizada uma meia centena de estudos sobre relagdes do trabalho com sofri-
mento e doencgas na categoria bancéria. Ndo é uma série muito extensa, mas expressiva
se comparada as demais, particularmente do setor tercidrio da economia, em que a
automagdo também ocorre e em que as preocupagdes com essas inter-relagdes parecem
ndo ter ganhado corpo nem mesmo na classe trabalhadora. A preocupagéo com estudos
dessa natureza, quase sempre patrocinados, estimulados ou apoiados pelo Estado e por
entidades representativas dos bancdrios, deve-se, entre outros motivos, ao fato de en-
volver trabalhadores origindrios de estratos sociais diferenciados, com elevada escola-
ridade e histéria de organizagao, tradi¢éo de luta e poder de barganha acima da média,
que os transformaram, nesses sessenta anos, em uma das categorias mais combativas
do pais. Em contraposi¢iio, no mesmo espago de tempo, as institui¢des financeiras tém
procurado forjar uma imagem de empresas com empregados sauddveis, de boa aparéncia

€ sempre atenciosos.
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Essa disparidade de preocupagdes e condutas ante 0 mesmo objeto, as relagdes do
trabalho com a sadde, vista de angulos diferentes, a par de representar uma fei¢do
particular da contradigio entre o capital ¢ o trabalho nesse ramo de atividades €, afinal,
revelada pela elevada prevaléncia das LER, gerando demandas individuais que tendem
a se tornar coletivas, escapando ao controle patronal. Os estudos sobre a saide dos
bancérios sdo uma das cxpressdes da deterioragiio da saide dos trabalhadores dessa
categoria induzida por aquela contradig@o.

Por isso, sustentamos que as LER, conquanto tenham uma expressio morfofuncio-
nal localizada, é um adoecimento do corpo inteiro, isto ¢, bioldgico, psiquico e social.
Sua localizagdo decorre das exigéncias do trabalho e do modo individual do sujeito
“andar na vida”, de elaborar as agressdes fisicas e psiquicas oriundas da realidade con-
creta, do seu trabalho, mas sua coletivizagdo ¢ sua domiciliagdo, mais do que isso,
revelam que algo vai mal em nosso mundo “global”. Ou seja, hd uma outra dimensdo
antrépica na qual as demais estdo contidas.

No entanto, a medicina, sobretudo a do trabalho, mantém-se agarrada ao dogma
da causalidade objctiva. Reduzida, a questio da patogenia do trabalho foi transferida
do campo das relagBes sociais para o laboratério: doengas e acidentes, para serem con-
siderados do trabalho, continuam a necessitar ter sua causalidade provada. Os clinicos,
médicos do trabalho, ortopedistas, reumatologistas, cirurgides, fisiatras e profissionais
afins, sobretudo quando investidos da fungfio de peritos, provavelmente diante de sua
cultura, pritica individualista ¢ ideologia, custam a aceitar que a realidade pode ndo
ser tio Gbvia e o que eles acreditam ver ou ndo ver é apenas uma maneira subjetiva e
parcial de entrever o real centrado na observagiio direta.

Por sua vez, a epidemiologia contemporénea, que vem aperfeigoando e sofisticando
sua capacidade de andlise matematica gragas ao computador, continua presa a4 mesma
concepgio tedrica de causalidade linear da clinica, carecendo da objetividade que ambas
pretendem. Embora outras correntes epidemiolégicas destoem do enfoque puramente
quantitativo, é a que trabalha com niimeros ¢ varidveis que goza de maior prestigio e
reconhecimento cientifico ¢ que acaba dando sustentagfo a inferéncia causal como pro-
cesso ¢ principio basilar,” ao alimentar o discurso ¢ a pratica da minoria dos profissi-
onais que admitem a causalidade objetiva das LER .

Construgdes do pensamento, tanto o modelo clinico como o epidemioldgico hege-
monico, procuram a materializagio do nexo causal que a clinica chama de “agente” e
a epidemiologia de “varidveis” ou “fatores de risco”. Por trds das diferengas de abor-
dagem, a primeira requercndo uma aproximagio fisica com o objeto em andlise (0
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sujeito adoecido) e a segunda necessitando distanciar-se para observar o coletivo desses
sujeitos, ambas tém como objetivo a apreensdo objetiva do real, um na sua singularidade,
outro na sua pluralidade; mas o que obtém sdo representagdes, posto que o real esta
na realidade concreta do outro e outros, no sujeito adoecido e no sujeito coletivo e nio
na cabega de clinicos e epidemi6logos.” Nio se trata de passar a borracha sobre tais
priticas empiricas, nem de lhes negar méritos e utilidade pragmitica, mas ponderar
sobre o tom dogmitico desse cientismo e advertir sobre a complexidade ¢ as dimensdes

multiplas dessa e de outras doengas contemporineas.

Artigo recebido em maio de 2001 e aprovado para publicacdo,
pelo Conselho Consultivo, em junho de 2001.
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