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Adoecimento bancário: construção de estratégias 
individuais e coletivas para o enfrentamento do 
desgaste mental relacionado ao trabalho

Bank workers’ mental strain: building confrontation strategies

Resumo

Este relato visa apresentar e discutir o embasamento, o desenvolvimento e 
os resultados de um grupo de enfrentamento organizado com trabalhadores 
bancários adoecidos. A atividade foi realizada pelo Núcleo de Ação em 
Saúde do Trabalhador (NAST), em parceria com o Sindicato dos Bancários de 
Limeira. Partindo da trajetória profissional dos trabalhadores, o objetivo foi o 
de problematizar as características da organização do trabalho contemporâneo 
nesse setor. O grupo realizou oito encontros de aproximadamente duas horas 
na sede do sindicato, em Limeira. Nos encontros, os trabalhadores relataram 
situações laborais adversas determinantes no processo saúde-doença. Grande 
parte das queixas dos trabalhadores estava relacionada ao desgaste mental 
ocasionado pela pressão sofrida para alcançar metas superdimensionadas, 
levando ao estresse –, dentre outras formas de adoecimento –, inclusive pela falta 
de reconhecimento por parte dos gestores e usuários da instituição. O grupo se 
mostrou dispositivo potente de enfrentamento e ferramenta importante ao dar 
espaço de voz para trabalhadores se articularem na construção de estratégias 
individuais e coletivas para promoção da saúde no local de trabalho.

Palavras-chave: grupos; saúde do trabalhador; bancários; desgaste mental.

Abstract

This report aims to present and discuss the basis, development and results of a 
support group constituted with sick bank workers. The activity was carried out by 
the Núcleo de Ação em Saúde do Trabalhador – NAST (Workers’ Health Action 
Center) in partnership with the Bank Workers’ Union of Limeira, state of São 
Paulo, Brazil. Starting from the workers’ professional life, the objective was to 
query the current labor organization in this sector. The group held eight meetings 
of approximately two hours each at the union headquarters in Limeira. During 
the meetings, workers reported adverse work situations that were determinant 
in their health-disease process. Most of the workers’ complaints were related to 
the mental strain caused by pressure to achieve oversized goals, and by the lack 
of recognition by the institution managers and users. The support group proved 
to be a powerful confrontation device and an important tool in providing a voice 
space for workers to articulate the construction of individual and collective 
strategies for health promotion in the workplace.
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Introdução  

A reestruturação do trabalho bancário, na década 
de 1990, marcada pela terceirização, precarização e 
intensificação do trabalho, tem mostrado consequên-
cias diretas na saúde dos trabalhadores. Diversas 
pesquisas discutem a relação entre as mudanças na 
organização do trabalho nessa época e a saúde dos 
bancários¹-³. 

Os sindicatos se deparam com essa problemática, 
uma vez que muitos trabalhadores buscam auxílio 
sindical no momento do afastamento ou adoeci-
mento. Mas nem sempre os sindicatos dão conta de 
auxiliar essas pessoas no que tange ao acompanha-
mento dessas questões. Foi por essa demanda que o 
Sindicato dos Bancários de Limeira (SBL) procurou 
o Núcleo de Ação em Saúde do Trabalhador (NAST), 
grupo composto por diversos profissionais, em sua 
maioria psicólogos, que atuam e pesquisam na área 
da Saúde do Trabalhador. 

A partir da percepção de que muitos trabalha-
dores buscavam orientação nos processos de afasta-
mento, e também indicações de profissionais para 
acompanhamento em saúde, o sindicato resolveu 
organizar, em parceria com o NAST, um grupo de 
discussão sobre saúde e trabalho no próprio sindi-
cato com alguns trabalhadores que estavam afasta-
dos ou que haviam acabado de voltar ao trabalho 
após um período de afastamento. 

Neste relato apresentaremos o objetivo e funcio-
namento desse grupo a partir do suporte teórico que 
embasa a metodologia de intervenção, e discutire-
mos seus resultados. 

Desgaste Mental relacionado ao Trabalho 

A Teoria do Desgaste Mental, que tem como 
expoente Edith Seligmann-Silva4,5, apresenta-se 
dentro de um contexto de questionamento às con-
cepções hegemônicas de saúde e de sua relação com 
o trabalho. Dialogando com autores da Medicina 
Social Latino-Americana como Asa Cristina Laurell 
e Mariano Noriega6; da Psicopatologia do Trabalho 
como Christophe Dejours7; da Ergonomia, como 
Yves Clot8, entre outros, e inserida dentro do campo 
teórico-prático da Saúde do Trabalhador, essa teo-
ria se propõe a compreender o sofrimento psíquico 
como parte do processo multideterminado, social e 
historicamente localizado, contrapondo-se à lógica 
de culpabilização dos indivíduos pelo seu processo 
de adoecimento4. 

A concepção de saúde que sustenta essa teoria é 
marcada pela desconstrução da noção de saúde como 
algo estanque e pela afirmação dela como processo, 
com papel ativo do sujeito capaz de pensar e agir sobre. 

Seligmann-Silva5 afirma que para compreender a 
relação entre saúde e trabalho é necessário levar em 
consideração diversos aspectos individuais, macro e 
microssociais –, que ela divide em cinco patamares: 
o patamar internacional, onde se encontra a divisão 
internacional do trabalho, a divisão sexual do trabalho 
e todos os aspectos econômicos e sociais que influen-
ciam a organização do trabalho; o patamar nacional, 
onde entram análises das leis trabalhistas, economia 
local, constituição nacional do setor de trabalho etc.; o 
patamar da empresa, ou seja, a cultura interna, as polí-
ticas de gestão e a organização do trabalho; o patamar 
do posto de trabalho, que engloba a organização do 
trabalho específica daquele trabalhador; finalmente, o 
patamar individual, que considera a história de vida, 
trabalho, relações pessoais e demais características 
individuais do trabalhador. Esses patamares operam 
de maneira dialética e se autoinfluenciam na relação 
entre trabalho e processo saúde-doença.

Nas intersecções entre processo de trabalho e processo 
saúde-doença, determinações de ordem sociopolítica e 
econômica passam a atuar. Nas situações de trabalho 
dominado, a desvantagem que faz com que o corpo e 
os potenciais psíquicos do trabalhador sejam consumi-
dos pelo processo de trabalho e por constrangimentos 
a ele vinculados se configura como desgaste.4 (p. 135)

O termo desgaste, no trecho acima, é compreen-
dido pela autora como algo não somente físico, mas 
que também pode afetar o funcionamento do corpo 
e psiquismo, sendo possível ainda um desgaste da 
identidade ou caráter, chamada de desgaste mental. 
“O desgaste é visualizado como produto de uma cor-
relação desigual de poderes impostos sobre o trabalho 
e sobre o trabalhador, acionando forças que incidem 
no processo biopsicossocial saúde-doença.”4 (p. 136) 

O grupo enquanto dispositivo de intervenção  

O grupo, como meio de intervenção, é ampla-
mente utilizado no campo da Saúde do Trabalhador, 
uma vez que, enquanto campo contra-hegemônico, 
compreende a importância da participação direta e 
ativa dos trabalhadores nos processos de pesquisa e 
intervenção nos ambientes de trabalho1,10. 

Para que a intervenção possibilite resultados posi-
tivos, deve constituir-se a partir do conhecimento 
acumulado no diálogo entre aporte teórico e saberes 
dos próprios trabalhadores sobre o processo de tra-
balho, ou seja, um conhecimento produzido da fusão 
entre os saberes técnicos e aqueles que somente os 
trabalhadores têm acesso. A fim de que os saberes 
dos trabalhadores ganhem voz, dispositivos que pos-
sibilitem a participação, assim como o acesso à infor-
mação, é importante para a construção de espaços de 
troca entre as partes11. 
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A partir das experiências dos trabalhadores, é 
possível ressignificar coletivamente os processos de 
trabalho e de adoecimento de modo a potencializar 
a compreensão sobre o processo saúde-doença. Os 
grupos também são “adotados por muitos Centros de 
Referência em Saúde do Trabalhador (Cerests), com 
ênfases diferentes, conforme cada instituição (caráter 
formativo-terapêutico, psicoterapêutico, ênfase no 
resgate da cidadania e formação de laços de solida-
riedade entre os pares etc.)”1 (p. 136). 

Dificilmente as empresas abrem espaços para que 
trabalhadores opinem sobre como realizar sua ativi-
dade, discutir a maneira pela qual são estabelecidas 
as metas de produção, muito menos como organi-
zar o coletivo para atuar de forma cooperada com 
os pares e gestores, “de modo que na organização do 
trabalho nos bancos prevalece a impressão de que 
aquilo que foi anteriormente determinado é absolu-
tamente inquestionável”12 (p. 47). 

Os grupos de trabalhadores estão muito presen-
tes em pesquisas no campo da Saúde do Trabalhador 
para a análise dos determinantes no processo saú-
de-doença. São caracterizados como espaços de dis-
cussão que possibilitam aos trabalhadores discutir 
as relações de trabalho, assim como construir estra-
tégias coletivas e individuais para o enfrentamento 
de situações laborais adversas. 

Quando as empresas abrem espaço para diálogo 
com os trabalhadores, limitam-se a acatar as medidas 
que mais renderão lucro em detrimento das ações 
de promoção da saúde no local de trabalho, perpe-
tuando a distância entre os gestores que formulam 
o trabalho e a realidade concreta do mesmo, o que 
resulta em uma diferença significativa entre o que 
foi previsto e a prática dos que lidam diretamente 
com a atividade13. 

A participação dos trabalhadores como protago-
nistas é uma escolha importante para ações sindicais 
propositivas. Prática pouco presente no movimento 
sindical, os grupos de trabalhadores potenciali-
zam a luta sindical à medida que as discussões 
emergidas dos grupos, além de subsidiar ações de 
enfrentamento individuais, enriquecem a pauta das 
negociações coletivas com reivindicações genuínas 
para melhorias no local de trabalho14. Divulgar tais 
ações torna-se importante para estimular a prática, 
em especial nos momentos de crise política e econô-
mica, com os direitos dos trabalhadores em xeque. 

Percurso metodológico  

O percurso metodológico adotado pelos profis-
sionais do NAST utilizou como referência a abor-
dagem dialética em todo o processo de coleta de 

informações, e também no momento interpreta-
tivo, para compreensão dos fenômenos sociais que 
se apresentaram nos encontros. A escolha por essa 
linha de análise qualitativa se deu pela premissa de 
“tomar o centro de análise a prática social, a ação 
humana e a considerar como resultado de condições 
anteriores, exteriores, mas também como práxis”15 

(p. 232). Considerar o contexto sócio-histórico do 
grupo, a conjuntura socioeconômica e política, e sua 
participação enquanto ator social (como se inserem 
na cadeia produtiva e a importância de suas condi-
ções como reprodutor social) possibilita uma visão 
sistêmica das relações de trabalho atuais, fornecendo 
subsídios para a construção coletiva de estratégias de 
enfrentamento que atuem sobre os determinantes no 
adoecimento dos trabalhadores bancários15. 

Os trabalhadores que participavam do grupo 
sofriam com o adoecimento mental relacionado ao 
trabalho e, em alguns casos, encontravam-se muito 
fragilizados. O sindicato convidou os trabalhado-
res para participar dos encontros quinzenais, infor-
mando previamente os objetivos e a dinâmica do 
grupo. Por questões éticas, a identidade dos parti-
cipantes será preservada, como combinado com os 
membros do grupo no início do primeiro encontro. 

No primeiro encontro, o grupo contou com a par-
ticipação de nove trabalhadoras(es), incluindo duas 
dirigentes sindicais. No decorrer do processo, alguns 
membros justificaram ausência por motivos pessoais 
diversos, e os encontros passaram a ter, em média, de 
4 a 6 participantes. O tempo de trabalho em agências 
bancárias dos participantes variou de 6 a 29 anos 
de serviços prestados no setor. Todos vivenciaram o 
momento de fusão das instituições bancárias que, de 
acordo com eles, foi muito prejudicial para as rela-
ções de trabalho. 

Ao todo foram realizados 8 encontros, no período 
de fevereiro a junho de 2016, com a presença de tra-
balhadores, 3 profissionais do NAST e 1 represen-
tante do sindicato. 

As reuniões ocorreram na sede do Sindicato dos 
Bancários de Limeira, com três objetivos princi-
pais: acolher os trabalhadores que se encontravam 
em sofrimento relacionado ao trabalho; auxiliar 
a compreensão dos mesmos sobre o processo de 
sofrimento, compreendendo como esse se deu e 
sua relação com o trabalho; identificar, fortalecer e 
criar novas estratégias de enfrentamento individuais 
e coletivas. Para atingir os objetivos, cada encontro 
buscou motivar os participantes por meio de recur-
sos orais e visuais sobre o adoecimento na categoria, 
com base em pesquisa bibliográfica em livros e arti-
gos científicos1,8,10,12,16. 

O roteiro para os encontros foi elaborado após 
acesso a algumas informações prévias sobre os 
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trabalhadores, como idade, tempo de trabalho e tipo 
de adoecimento. Ainda assim, iniciativas do grupo 
condicionaram as discussões propostas. Em alguns 
momentos, o tempo estipulado para um assunto 
era tomado por outro tema considerado mais rele-
vante pelos trabalhadores. Nada que atrapalhasse o 
percurso metodológico, pelo contrário, facilitou o 
momento de preparação das ações de enfrentamento 
coletivas e individuais, principal objetivo do grupo, 
como demonstra o Quadro 1. 

Para elaboração dos recursos orais e visuais 
utilizados nos encontros com os bancários -como 
perguntas disparadoras sobre o tema do dia –, os pro-
fissionais, antes de cada encontro, analisavam o con-
teúdo da reunião anterior (exceto primeiro encontro), 
tendo em vista o material coletado “como resultado 
de um processo social e processo de conhecimento, 
ambos frutos de múltiplas determinações, mas com 
significado específico” (p. 227)15 dialeticamente 
integrado.

Quadro 1 Tema e objetivos de cada encontro

Encontros Tema Objetivo

1º Acolhimento Conhecer os trabalhadores e apresentar o objetivo e percurso dos encontros

2º Atividade de trabalho Extrair relatos sobre a rotina diária no posto de trabalho

3º Teia Levantar aspectos da atividade que capturam a subjetividade dos trabalhadores

4º Trajetórias Discutir os principais acontecimentos na história de vida e laboral dos trabalhadores

5º Estratégias de enfrentamento Discussão inicial sobre possíveis estratégias de enfrentamento no local de trabalho

6º Ação sindical Discussão sobre ações para o sindicato e ações do grupo

7º Ação sindical Criação do roteiro do vídeo para a categoria sobre o adoecimento mental relacionado ao 
trabalho

8º Encerramento Avaliação do grupo sobre o processo

Resultados e discussão da intervenção

A metáfora da arapuca e as estratégias de 
enfrentamento  

Nos encontros, a partir das atividades propostas, 
emergiram elementos específicos da organização 
do trabalho e dos processos de adoecimento. Com 
o desenvolvimento da intervenção, as falas apresen-
taram uma ampliação do escopo por meio do qual 
analisavam seus casos e também um fortalecimento 
frente ao banco e à enfermidade. 

Nos relatos, os processos de fusão dos bancos 
foram apontados como responsáveis por impactos 
negativos notáveis. As relações de trabalho que 
haviam antes das fusões são descritas como mais 
permeadas por solidariedade, fraternidade e cole-
guismo, elementos que teriam sido bastante redu-
zidos após as unificações. Nesse processo, teria 
também aumentado a competição, pressão por 
metas e sobrecarga de trabalho. Além disso, findada 
a fusão, trabalhadores de um dos bancos tendiam 
a ser discriminados pelos os do outro banco. Esses 
elementos reafirmam o exposto por Paparelli1, que 
aponta as fusões como parte do processo de rees-
truturação produtiva, que levou a alterações no 
processo de trabalho, no setor; provavelmente con-
tribuindo para “um novo padrão de desgaste ban-
cário, no qual se destacam os transtornos mentais 
relacionados ao trabalho”(p. 245)1. 

Dentre os elementos que tiveram uma piora a par-
tir da fusão, segundo os membros do grupo, estão 
as metas, cujo aumento teria chegado a exigências 
abusivas. Atingir as metas era uma preocupação 
diária e presente durante os encontros realizados, 
sendo apontadas como elemento significativo de 
sofrimento. Em pesquisa realizada pelo Sindicato 
dos Bancários de São Paulo, Osasco e região, na qual 
foram entrevistados 818 trabalhadores das 6 maio-
res instituições financeiras do país, foi identificado 
que as metas diárias estipuladas pelos bancos foram 
consideradas “abusivas” por 65% dos funcionários 
das agências; 52% dos trabalhadores dos complexos 
administrativos; 72% dos que exerciam função de 
caixa; 63% dos gerentes17. O estudo aponta ainda 
uma outra característica também relatada pelos 
membros do grupo: as metas eram o crivo de valo-
rização ou desvalorização dos trabalhadores; atingir 
ou não as metas definia quem seria promovido e 
quem seria “descartado” (referindo-se a uma situação 
de não reconhecimento e até mesmo de demissão). 
Segundo os membros do grupo, as metas definiam a 
rotatividade no local. 

Dentre os desdobramentos dessa intensa pres-
são pelo cumprimento de metas, encontra-se o 
sofrimento ético vivido pelos trabalhadores, o qual 
foi exposto pelos participantes do grupo, e tam-
bém identificado em pesquisas sobre o tema1,4,18. 
Parte das metas refere-se a vendas de produtos 
do banco aos clientes que, para serem atingidas, 
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bancários utilizam (ou são impelidos a utilizar) enga-
nações, mentiras, insinceridade e outras estratégias. 
Oferecem e convencem clientes a comprar produtos, 
mesmo sabendo que não serão aquisições positivas, 
podendo até mesmo ser negativas. Esse comporta-
mento choca-se com os valores éticos do trabalhador, 
sendo fonte de sofrimento e desgaste. Rolo18 explora 
essa questão do trabalho bancário a partir de um 
estudo sobre a mentira e utiliza o termo “mentira 
prescrita”: “situações em que uma prescrição, sen-
tida como um constrangimento vindo do exterior, 
imponha a um agente um discurso ou forma de agir 
em discordância com o que este último julga correto” 
(p.87). 

Um exemplo dos efeitos subjetivos desta contra-
dição está no relato feito por um trabalhador em um 
dos encontros realizados, no qual foi narrado que, 
no momento mais acentuado do seu adoecimento, 
temia andar pela rua e locais públicos, pois imagi-
nava encontrar algum cliente que tiraria satisfação 
com ele por ter sido enganado a comprar o produto. 

Como apontado, a compreensão da organização 
do trabalho no banco – e os adoecimentos resultan-
tes dela – exige circunscrevê-la em um âmbito mais 
amplo da atividade econômica e processo histórico 
de transformação das formas da relação entre Capital 
e trabalho. Nesse sentido, como aponta Paparelli1, 
insta situar tal fenômeno dentro do “regime de acu-
mulação flexível, que tem como modelo de organi-
zação do trabalho a experiência japonesa conhecida 
por toyotismo” (p. 140). A gênese e principal lócus 
desse regime é a fábrica, porém é aplicada também 
aos bancos, sendo um marco das alterações nesse 
ramo de atividade. 

Dentre as características desse modelo de pro-
dução, está o envolvimento subjetivo do trabalha-
dor com os objetivos da empresa1,19,20, apontado 
Bernardo19, e por Antunes e Alves20 nos seguintes 
trecho:

A capacidade de seguir fielmente a filosofia da em-
presa é um dos aspectos mais enfatizados nos mo-
delos de trabalho predominantes na atualidade. E é 
com relação a esse aspecto que o discurso gerencial 
“sedutor” ganha relevância, pois é por meio dele que 
se busca garantir o engajamento dos trabalhadores.19 

(p. 174)

Desde a sua origem, o modo capitalista de produção 
pressupõe um envolvimento operário, ou seja, formas 
de captura da subjetividade operária pelo capital, ou, 
mais precisamente, da sua subsunção à lógica do 
capital (observando que o termo “subsunção” não é 
meramente “submissão” ou “subordinação”, uma vez 
que possui um conteúdo dialético – mas é algo que 
precisa ser reiteradamente afirmado). O que muda é a 
forma de implicação do elemento subjetivo na produ-
ção do capital, que, sob o taylorismo/fordismo, ainda 

era meramente formal e com o toyotismo tende a ser 
real, com o capital buscando capturar a subjetividade 
operária de modo integral.20 (p. 344)

Esse alinhamento da subjetividade dos traba-
lhadores bancários com os objetivos, filosofia e 
métodos da empresa foi expresso nas falas durante 
as reuniões. Apontou-se o fenômeno dos bancários 
“vestirem a camisa” do banco, de defenderem a ins-
tituição. A sedução foi fortemente apontada como 
principal forma de se alcançar isso. Garantindo, 
assim, o envolvimento dos bancários com o trabalho 
e cumprimento das metas de forma intensa, levando 
alguns a sistematicamente ultrapassarem o seu limite 
subjetivo para concluírem as tarefas. 

O status social de trabalhador do banco, os 
bons salários e a possibilidade de promoção aos 
que se destacam era parte desta sedução, relatam 
os membros do grupo. Ademais, em um contexto 
de constante competição entre os próprios colegas, 
as posições de melhores vendedores eram bastante 
enaltecidas pelas chefias, que incentivavam os ban-
cários a desejar essa posição, dando um certo des-
taque aos que conseguiam alcançá-las. Em um dos 
casos, relata-se que era comum a comparação entre 
os bons vendedores e o jogador de futebol Neymar. 

Por vezes a referência a essa sedução foi feita a 
partir do escopo da autoculpabilização, isto é, cul-
pando-se por terem se deixado seduzir pelas pro-
moções, bons salários e pelo discurso do banco. O 
intenso engajamento resultante desse processo é o 
que teria os levado ao adoecimento, apontam. 

Ao avançar na elaboração sobre o tema, emergiu 
nas reuniões uma metáfora que expressa uma síntese 
elaborada sobre esse processo de sedução e envolvi-
mento subjetivo, entendendo-o como armadilha, ara-
puca, ratoeira feita para seduzir o rato com o queijo, 
mas que depois o prende em uma situação que não 
consegue mais sair. O queijo, no caso, refere-se às 
táticas de sedução utilizadas para conseguir o envol-
vimento dos trabalhadores nos objetivos do banco; a 
prisão seria referente à situação de estar sistematica-
mente desrespeitando e ultrapassando seus próprios 
limites subjetivos para realizar o trabalho, de forma a 
sofrer um forte desgaste, que se evidencia em enfer-
midades de ordem física e psicológica. 

Relevante observar que a elaboração da metáfora, 
como uma síntese, trouxe grande contribuição para 
o debate, levando a discussão a um novo patamar, 
após o qual a reflexão se fortaleceu. A partir dessa 
metáfora, foi possível avançar na problematização do 
olhar de autoculpabilização, afinal, “pode-se culpar 
o rato por cair em uma arapuca?”, “podemos culpá-lo 
por, ao buscar o queijo, como é natural que o faça, se 
veja encarcerado em uma armadilha arquitetada para 
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este fim?”. Em meio ao debate, abordamos a questão 
da gestão, no período atual e na acumulação flexível, 
ser marcada por mecanismos pensados e calculados 
para conseguir o máximo de envolvimento subjetivo 
dos trabalhadores, e imensa dedicação ao trabalho. 
Ao fim da reunião já começava a se perceber uma 
mudança de discurso: do de culpar-se por estar 
sofrendo os reveses de sua suposta ganância para 
o de se compreender, de forma geral, como vítima 
dos métodos de gestão de uma gigante instituição 
financeira. 

Além desses mecanismos de sedução, operam 
mecanismos que despertam o medo, pressionando 
os trabalhadores, que passam a contribuir com o 
produtivismo desenfreado almejado pelos gestores. 
O medo de ser demitido ou não conseguir determi-
nados benefícios e promoções caso não batam metas 
foram exemplos citados nos encontros. 

Uma vez que compreendemos o processo de 
desgaste como multideterminado, com influên-
cia de fatores macro, microssociais e individuais, 
o processo de grupo se mostrou muito potente. A 
metáfora da arapuca é extremamente eficaz em rela-
cionar esses diversos fatores, uma vez que transita 
entre os patamares de análise. Ela traz para o con-
creto a forma pela qual a organização do trabalho, 
passando pela reestruturação do trabalho nos bancos 
e a captura subjetiva, influencia na subjetividade de 
cada um daqueles trabalhadores. Ela permite que, 
olhando para a situação individual de cada um, pos-
samos discutir as estratégias de gestão do banco – 
dos diferentes bancos – e seus impactos na vida dos 
trabalhadores. 

As possibilidades de enfrentamento são elemen-
tos muito importantes para o processo de superação 
do desgaste relacionado ao trabalho e referem-se ao 
desenvolvimento da posição de sujeito da própria 
história. Os grupos se mostram como local muito 
potente de desenvolvimento de estratégias. Ver-se 
incapaz ou incapacitado de alterar os elementos 
do trabalho que levam ao desgaste contribui para o 
processo de adoecimento e, frequentemente, os tra-
balhadores apresentam uma sensação de estar em 
um beco sem saída, sem alternativas frente ao forte 
poder institucional do banco. Se por um lado o senti-
mento e situação de impotência são ligados ao adoe-
cimento, por outro lado, sentir-se capaz de atuar, de 
realizar ações que tenham influência nos elementos 
que levaram ao desgaste, buscando superá-los, está 
relacionado à saúde. 

Com o desenvolvimento desse papel de sujeito 
da própria história, foi possível perceber nos ban-
cários o avanço de uma compreensão de si mes-
mos enquanto parte de um coletivo. A percepção 
de que o processo de desgaste está relacionado com 

a organização do trabalho e, portanto, com fatores 
que afetam o conjunto dos trabalhadores, fortalece 
a compreensão de que é por meio da ação conjunta 
que conseguirão garantia dos direitos e saúde res-
peitada. Esse salto entre a análise da própria vivên-
cia pelo aspecto individual para a análise pautada 
na ação coletiva é compreendido por Mauro Iasi21 

como uma etapa importante no processo de tomada 
de consciência. 

Os últimos encontros foram destinados à criação 
de algum material que pudesse ser usado pelo sindi-
cato em campanhas de prevenção dos processos de 
desgaste relacionados ao trabalho. Coletivamente, o 
grupo decidiu pela confecção de dois vídeos, cujos 
roteiros foram completamente escritos pelos partici-
pantes em parceria com os profissionais do NAST. 

Um dos vídeos apresentava a história de uma 
bancária que relatava o seu processo de entrada 
no banco, passando pela rotina de trabalho, até o 
momento em que percebeu-se adoecida. A produção 
do roteiro do vídeo se deu a partir da experiência dos 
próprios trabalhadores, que coletivamente criaram a 
personagem do vídeo, o que torna o conteúdo mais 
próximo da realidade dos bancários e serve de ótimo 
material também para o sindicato. 

Outro aspecto positivo foi que o processo do 
grupo possibilitou um vislumbre do futuro para 
além do adoecimento e do banco. Nos primeiros 
encontros, por vezes, trabalhadores mostraram-se 
mais pessimistas e fatalistas, mas com o tempo e 
com as discussões do grupo essa perspectiva foi se 
alterando. Eles passaram a apresentar novos projetos 
para o futuro, seja dentro ou fora do banco, enxer-
gando possibilidades de melhorias. 

Conclusão 

O grupo mostrou-se como instrumento eficaz e 
potente de intervenção para o acolhimento, com-
preensão da situação de adoecimento e criação de 
estratégias de enfrentamento. As reuniões consegui-
ram se efetivar como espaço de escuta, no qual os 
participantes podiam expor sofrimentos e aspectos 
do trabalho e adoecimento que os afligiam. 

Vários elementos imbricados no sofrimento 
foram abordados durante os grupos; as falas dos 
participantes sobre atitudes que passaram a adotar 
no cotidiano de trabalho demonstravam que eles se 
apropriaram dos debates e problematizações, com-
preendendo melhor o processo pelo qual passaram e 
se posicionando de forma diferente em relação a ele. 

Não foi feita uma análise clínica e aprofun-
dada de cada um dos participantes do grupo, mas 
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a observação no decorrer das reuniões pôde eviden-
ciar melhoras nos quadros de adoecimentos das(os) 
bancárias(os). A possibilidade de falar e refletir sobre 
o assunto sem que isso suscite forte sofrimento, a 
elaboração de projetos de futuro, o fortalecimento 
para encarar as situações no trabalho com firmeza 
são alguns desses elementos. Além disso os próprios 
participantes apontaram que, com o decorrer dos 
encontros, sentiam mais autoconfiança, menos epi-
sódios de tristeza e desânimo. 

Por fim, os encontros também contribuíram para 
o fortalecimento de novas estratégias individuais e 
coletivas de enfrentamento, tanto no que se refere 
a ações mais individuais, como estar fortalecido 
para enfrentar e fazer negociações cotidianas no que 
for possível, quanto na necessidade de participar e 

fortalecer as ações coletivas e sindicais. A confec-
ção coletiva dos vídeos ao final do processo indica 
a potência do trabalho coletivo e a importância do 
fortalecimento do sindicato para o enfrentar os pro-
cessos de adoecimento. 

Além disso, a intervenção mostrou-se como forma 
interessante de diálogo com a Teoria do Desgaste 
Mental, uma vez que nos permitiu transitar entre os 
diferentes patamares de análise apresentados pela 
autora. A metáfora da arapuca serviu como media-
dora desses patamares, levando o individual para 
o coletivo e vice-versa. Ao longo dos encontros foi 
possível trazer para o cotidiano dos bancários, para o 
concreto de suas vidas, o que a teoria pensa sobre os 
processos de saúde-doença. Isso só foi possível por 
meio do diálogo entre teoria e saber prático. 

Contribuições de autoria  

Todos os autores contribuíram igualmente no delineamento do Relato, na análise e interpretação das infor-
mações e na elaboração e aprovação do texto. 
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