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Caminhos do Trabalho da Paraiba: uma experiéncia formativa e intervendionista na integragdio entre Psicologia
Social do Trabalho, Direito Trabalhista e Medicina Ocupacional

RESUMO: Este trabalho objetiva compartilhar as experiéncias desenvolvidas em um
projeto de extensao interdisciplinar, o qual envolve docentes e académicos dos cursos
de graduacdo e pds-graduagdo em Psicologia, Direito e Medicina, na Universidade
Federal da Paraiba, em Jodo Pessoa-PB. Denominado “Caminhos do Trabalho”, o
projeto tem como principal objetivo o acolhimento de trabalhadores e trabalhadoras,
visando a diminuicdo da subnotificacdo de acidentes de trabalho e doencas
ocupacionais, além da promocdo da saude e o reconhecimento de seus direitos
trabalhistas. Ha4 o desenvolvimento de ag¢des e atividades que possibilitam o
fortalecimento da rede de saide com a universidade, orientadas pela ldogica
biopsicossocial. Os resultados demonstram uma pedagogia ativa, dialogica e
interativa, capaz de transformar a realidade dos sujeitos a partir de um compromisso
ético-politico e pelas reflexdes suscitadas a partir da pratica na extensao universitaria.

Palavras-chave: extensao universitaria, saide do trabalhador, interdisciplinaridade,
direito do trabalhador, subnotificagdo de doengas e agravos ocupacionais.

ABSTRACT: This paper aims to share the experiences developed within an
interdisciplinary extension project involving faculty and students from undergraduate
and graduate programs in Psychology, Law, and Medicine at the Federal University
of Paraiba, in Jodo Pessoa-PB, Brazil. Entitled “Pathways of Work,” the project’s main
goal is to support workers by reducing underreporting of work-related accidents and
occupational diseases, while also promoting health and advocating for the recognition
of labor rights. It involves actions and activities that strengthen the connection between
the healthcare network and the university, guided by a biopsychosocial approach. The
results highlight an active, dialogical, and interactive pedagogy capable of
transforming individuals’ realities through an ethical-political commitment and the
reflections prompted by the practice of university outreach.

Keywords: university extension, workers’ health, interdisciplinarity, labor rights,
underreporting of occupational illnesses and injuries

1. INTRODUCAO

As extensdes universitarias estdo compreendidas na Lei de Diretrizes ¢ Bases da
Educacao Nacional - Lei n° 9.394/1996 - em que se destacam as caracterizagdes acerca
desse processo de formacdo nas universidades publicas. Elas sdo imprescindiveis
porque incentivam nas Institui¢des de Educagdo Superior (IES) uma formagao ético-
politica, com competéncias técnicas e administrativas, no sentido de mitigar aspectos
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sociais em um percurso metodoldgico que une a propagacdo do conhecimento do
ensino e pesquisa, aliados a pratica social, que sdo produzidos em uma interagao
fortalecida entre comunidades, territorios e o ambito académico (BRASIL, 1996).

Nesse sentido, percebe-se que as extensdes universitarias sdo um campo de construcao
de conhecimento que tenta aproximar a universidade das comunidades externas,
acolhendo as demandas e as necessidades de um certo territério e grupo social,
buscando a transformacao social. A participacdo em programas e projetos de extensao,
tanto de académicos quanto de professores, ¢ uma fonte essencial para que os
estudantes consigam unir a teoria a pratica, atuem profissionalmente de forma
supervisionada e compartilhem o conhecimento adquirido nos espagos das
universidades. Essa definicdo estd alinhada aos principios da Resolugdo n° 7,
publicada pelo Ministério da Educacao em 18 de dezembro de 2018, que define as
novas diretrizes para a extensdao universitaria como "uma ponte entre as instituicdes
de ensino superior e outros setores da sociedade, por meio da produgdo e aplicagao do
conhecimento, sempre em articulagdo com o ensino e a pesquisa", muitas vezes de
forma interdisciplinar e interprofissional (BRASIL, 2018).

O projeto Caminhos do Trabalho surgiu na perspectiva de somar esfor¢os ao mapear
a subnotificacdo das doengas ocupacionais e dos acidentes de trabalho com
levantamentos de dados, informagdes e analise sobre a organizagdo e os processos de
trabalho. Desde 2017, essa atuagdo surgiu em parceria com o Ministério Publico do
Trabalho (MPT) e a FUNDACENTRO, e esta expandindo as suas atividades em 13
cidades do Brasil, oferecendo servigos como orientagdo juridica, atendimento médico
e psicologico, com foco na relagdo entre satde e trabalho. Desde 2023,
especificamente no estado da Paraiba, o projeto de pesquisa-extensdo atua na
promog¢do de atendimentos interdisciplinares na Superintendéncia Regional do
Trabalho e Emprego (SRTE) e de forma on-line pelas plataformas do Google Meet e
Whatsapp. Conta com a participacdo de docentes e discentes de cursos como
Psicologia, Medicina e Direito, na busca da garantia dos direitos e da satde do
trabalhador e da trabalhadora de maneira integral.

Além disso, o projeto contribui para o avango da satide ocupacional por meio da coleta
de dados e producdo de conhecimento, ajudando a embasar futuras pesquisas e
politicas publicas para melhorar a satide do trabalhador. A continuidade das atividades
do projeto na Paraiba, em colaboragdo com a UFPB, refor¢a o compromisso com a
sustentabilidade e a eficacia dessas agoes.

2. METODOLOGIA

Este artigo trata-se de um relato de experiéncia vinculado ao projeto “Caminhos do
Trabalho”, composto por estudantes de graduagdo e pos-graduacdo em Psicologia,
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Psicologia Social, Direito e Medicina, sob a supervisao das/dos docentes de cada area,
da Universidade Federal da Paraiba.

Antes de realizar os acolhimentos, o projeto na UFPB passou por um processo de
planejamento das agdes que iriam ser realizadas no primeiro ano de atuagcdo em 2023
- até porque além de extensdo, os projetos sdo também parte de uma pesquisa e, para
ir ao campo para desenvolve-la, junto a trabalhadores e trabalhadoras, necessitava-se
de um instrumento bem embasado e de formagdes especificas para melhor atender esse
publico. Desde entdo, com o inicio desses atendimentos, no ano de 2024, notou-se que
os trabalhadores que procuravam o projeto expunham historias e necessidades que
superavam o conhecimento e também o planejamento.

Logo, a pratica de acolhimento aos trabalhadores ¢ um dos pilares do projeto,
promovendo vinculos de confianga e utilizando como aporte a Escuta Qualificada, que
visa ouvir de forma empatica e orientar o sujeito com base em sua realidade
biopsicossocial. Seguindo as diretrizes do SUS, essa escuta busca compreender o
trabalhador e a trabalhadora como um ser integral, considerando seu contexto historico
e social. No estado da Paraiba, o projeto tem se fortalecido por meio de parcerias com
instituicdes como a Superintendéncia Regional do Trabalho e Emprego (SRTE), o
Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST), o Ministério Publico do
Trabalho (MPT) e os sindicatos, viabilizando o atendimento aos trabalhadores e
contribuindo na redu¢@o da subnotificacao de doencas ocupacionais. Essa colaboragao
¢ crucial para garantir um ambiente de trabalho mais saudavel e justo aos
trabalhadores.

Dessa maneira, em relacao a escuta especializada aos trabalhadores, o Caminhos do
Trabalho vem atuando nas demandas de saide mental com sujeitos que estdo em
processo de adoecimento ou ja adoecidos. Os acolhimentos sdo realizados por
graduandos e pds-graduandos, por agendamento. Esses agendamentos ocorrem a partir
de uma demanda espontanea com as divulgagdes sobre o projeto, de trabalhadores para
trabalhadores e também a partir da relagdo com a Superintendéncia Regional do
Trabalho e Emprego (SRTE), que encaminha muitos acolhidos e acolhidas ao projeto.

Entre 2024 e 2025, o projeto realizou cerca de 32 acolhimentos e atendimentos com
trabalhadores e trabalhadoras de diferentes vinculos institucionais: concursados (2),
terceirizados (1), prestadores de servigo (20) e autdnomos (9). Dentre eles e elas: 22
sao mulheres e 10 s3o homens; a se tratar dos tipos de adoecimento, todos os casos
apresentaram sintomas e diagndsticos psicologicos, com as razdes principais que
causam o processo de adoecimento: o assédio moral, a precarizacao e as condig¢oes
exploradoras e intensas do cotidiano trabalhista.
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A sistematizagdo do projeto funciona da seguinte forma: os trabalhadores e as
trabalhadoras entram em contato por um numero de Whatsapp, em que ha um
acolhimento inicial (triagem) que mapeia as demandas dos sujeitos para,
posteriormente, agendar as consultas interdisciplinares. Apds os acolhimentos
interdisciplinares, que podem ser tanto remotos como presenciais, hd uma discussdo
dos casos com as/os coordenadores do projeto, que podem orientar a emissao de
Comunica¢ao de Acidente de Trabalho (CAT) e/ou a construgdo de relatorios
circunstanciados (médico, psicolégico, ocupacional), na tentativa de diminui¢do da
subnotificagdo e para disponibilizar aos sujeitos documentos oficiais que concretizam
a sua historia ocupacional e o processo de adoecimento no trabalho.

Além disso, como muitos trabalhadores e trabalhadoras encontram o projeto sem
nenhum amparo em relagdo a documentagdo médica, como atestados e relatorios
médicos, o projeto também tem em sua equipe nacional uma quantidade de médicos
que se dedicam a realizar esses atendimentos também, o que facilita o acesso dos
trabalhadores a um diagndstico, por exemplo, e consequentemente ao afastamento do
trabalho, para realizar tratamentos necessarios. Os atendimentos médicos no projeto
da Paraiba ocorrem de forma remota e com a presenca do/a médico/a preceptor e os/as
académicos/as.

E importante frisar que sempre ¢ orientado aos trabalhadores ser preferivel ter esse
acompanhamento médico e psicoldgico pela rede de satde do territorio de cada um,
pois esses atendimentos realizados no projeto sdo emergenciais € com um objetivo
especifico para facilitar o acesso a saude. Tratamentos duradouros necessitam de uma
atencdo mais especializada e sempre sera preferivel o acompanhamento médico
presencial para os sujeitos. Essa movimentagdo também ¢ realizada pela equipe do
projeto porque ao mesmo tempo em que ha o acolhimento dos/das trabalhadores/as,
buscam-se formas de acionar a rede de satide dos territorios desses sujeitos para eles
conseguirem o acesso a um acompanhamento presencial.

As notificacdes funcionam a partir do envio de todos os questiondrios que sdo
preenchidos nos atendimentos a sede do projeto na UFBA, da emissdao de
Comunicagdes de Acidente de Trabalho (CAT) e de oficios que denunciam as
principais empresas que aparecem como empregadoras nos atendimentos, buscando
as devidas fiscalizagcdes governamentais. Ademais, as informagdes que sdo construidas
nos acolhimentos sdo analisadas de forma integral, interdisciplinar e dialdgica,
configurando etapas de um processo tedrico-pratico, que considera o historico e
diagnostico do contexto social, o levantamento das necessidades, o planejamento das
acoes de cuidado e o delineamento de estratégias de continuidade com os
trabalhadores e as trabalhadoras.
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Dessa maneira, os atendimentos ocorrem de forma atenta em acolher (as)os
trabalhadores(as) e escuta-los de forma ativa, na busca da compreensao do seu
contexto de trabalho ¢ da histéria do(a) trabalhador(a) identificando o histérico
ocupacional, o vinculo empregaticio; e os principais aspectos do processo de trabalho,
a exemplo de fungdes desempenhadas, da jornada, da remuneracdo e dos riscos do
ambiente de trabalho.

Além de investigar a evolugdo do quadro e histérico de adoecimento, os principais
sintomas ¢ as doencas diagnosticadas, sdo analisados os documentos associados tais
como atestados, historico de afastamentos, laudos e exames médicos e psicologicos.
Também sdo investigados os beneficios previdencidrios. Nos atendimentos
interdisciplinares, verifica-se também a existéncia de agdes e processos judiciais, com
o objetivo de investigar o nexo causal entre o agravo a saude e o trabalho e garantindo
o possivel reconhecimento dessa relagao.

Ao reconhecer e atestar que o adoecimento esta relacionado a atividade laboral, os
trabalhadores sdo conscientizados acerca dos direitos previdenciarios, tanto do
beneficio acidentario (B91) quanto o de auxilio-doenga comum (B31). Também ha
orientacdo sociojuridica em processos administrativos ou judiciais € uma avaliacao
juridica de cada caso, encaminhando-os aos 6rgaos competentes, como o MPT. Ao
estabelecer sinergias com outras institui¢des, ha uma otimizagao das fontes de analise
e do tempo em que os produtos das investigagdes sao construidos, evitando um
retrabalho das organizagdes e diminuindo a espera do trabalhador e da trabalhadora
nesse processo de busca dos seus direitos.

Em suma, o projeto contribui para o avanco da saude ocupacional por meio da coleta
de dados e producdo de conhecimento, ajudando a embasar futuras pesquisas e
politicas publicas para melhorar a satide do trabalhador. A continuidade das atividades
do projeto na Paraiba, em colaboragdo com a UFPB, refor¢a o compromisso com a
sustentabilidade e a eficacia dessas agdes. Dito isso, o projeto Caminhos do Trabalho
estd construindo uma base de dados com as informagdes primarias (declaragdes e
documentos) obtidas no atendimento dos trabalhadores.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 A Psicologia Social do Trabalho: a atuacio em contexto psicossocial

A historia da Psicologia Social ¢ marcada pelo desenvolvimento de teorias e
abordagens que buscam compreender as intera¢des entre individuos e o contexto
social- cultural-histérico. Na Psicologia Social, sob a 6tica da Teoria Critica, o
individuo ndo ¢ compreendido como um ente isolado, mas como produto e produtor
das condicdes sociais que vivencia. Segundo Crochick (2018) “deve-se insistir: ndo se
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trata de uma relagdo a priori entre individuo e sociedade, mas de um individuo que
possa se desenvolver por meio do que a cultura lhe pode oferecer” (p.03). A atuacao
nesse contexto compreende uma analise de estruturas de dominagdo, desigualdades,
alienacdo e ideologias que operam em uma sociedade capitalista, autoritarista ou de
outras formas opressivas. Assim, o pressuposto principal é que a pratica da Psicologia
Social deve ir além dos processos individuais e clinicos e focar também nas estruturas
sociais que geram sofrimento psicoldgico e moldam as formas de interagdo social.

Nesse sentido, a Psicologia Social do Trabalho (PST) constitui-se como um campo de
conhecimento e pratica comprometido com a compreensao critica das relagdes entre
os sujeitos € o0 mundo do trabalho, reconhecendo que tais relagdes sdao construidas
historicamente e atravessadas por condi¢gdes materiais, simbolicas e politicas. Segundo
Esteves, Bernardo e Sato (2021), a PST propde uma anélise que articule as dimensdes
micro € macrossociais, subjetivas e objetivas, simbolicas e materiais. Essa articulagao
¢ essencial para compreender o sofrimento psiquico no trabalho e suas media¢des com
as condigdes concretas da vida social. As autoras defendem que as praticas em PST
devem “ter lentes dirigidas, simultaneamente, a0 macro e ao micro; ao singular e ao
geral; ao individual e ao coletivo; ao subjetivo e ao objetivo; ao mundo material e ao
simbolico”, e enfatizam que tais dimensdes ndo devem ser entendidas como
dicotomicas, mas como interdependentes (Esteves; Bernardo; Sato, 2021, p. 32).

O trabalho, nessa abordagem, ¢ concebido como elemento estruturante da vida social
e subjetiva, indo além de sua fun¢do instrumental ou econdmica. Como destaca
(Lhuilier, 2013), o trabalho ocupa um lugar central na constituicao da identidade dos
sujeitos, sendo uma das principais vias de producao de sentido na vida adulta. A forma
como o trabalho ¢ organizado, portanto, impacta diretamente nas vivéncias de prazer,
sofrimento, reconhecimento ou exclusdo. O campo da Satide do Trabalhador tem se
consolidado como espaco privilegiado para a atuagdo da PST, especialmente por meio
dos Centros de Referéncia em Saiude do Trabalhador (CERESTSs). Esses centros
possibilitam intervengdes pautadas na escuta qualificada dos trabalhadores e na analise
critica das condicdes e formas de organizagdo do trabalho que produzem adoecimento.
Além disso, oferecem subsidios para a¢des que visem a transformagdo dos processos
de trabalho, tendo como referéncia os direitos de cidadania dos trabalhadores (Esteves;
Bernardo; Sato, 2021).

Nessa perspectiva, ¢ possivel estudar a dimensdo psicoldgica do trabalho, as relagdes
intersubjetivas e interpessoais, situando-as concretamente nos contextos sociais em
que se produzem. A andlise critica do sofrimento no trabalho implica considerar as
relacdes de poder, as desigualdades, as ideologias e a historicidade das formas de
organizagdo do trabalho, compreendidas a partir de uma leitura marxista da realidade
social. Portanto, a PST propde uma pratica que vai além dos enfoques clinicos e
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individualizantes, ao considerar que o sofrimento psiquico no trabalho ¢ expressao de
determinagdes sociais mais amplas. Ao dar visibilidade as experiéncias dos
trabalhadores e as estruturas que produzem desigualdade e exclusdo, a PST reafirma
seu compromisso com a transformagdo social e com a promocao da saiude e da
dignidade no trabalho.

Assim, o percurso histérico que compreende o quadro conceitual dos limites
disciplinares entre a interveng@o social em satude publica e clinica, considerando a
integragdo entre tratamento e a prevengao, surgiu na década de 1950, com a sugestao
de superagdo dos limites e denominado como o modelo da Histéria Natural das
Doencas (HDN) (Paiva, 2013). Os diferentes estagios dessa “historia natural da
doenca” (HND), demandam uma abordagem interdisciplinar para lidar com a
multicausalidade dos adoecimentos, considerando trés niveis de prevengdao (NP).
segundo a autora.

No modelo HND-NP, esses niveis sdo: a prevencao primaria, que atua para impedir o
aparecimento da doenga no estagio pré-patogénico (como no caso da vacinagao e do
uso de preservativos); a prevencao secundaria (com a detecgdo precoce € a intervengao
clinica adequada), no estagio patogénico, quando a doenca ja esté situada e busca-se
conter a progressao da doenga e a sua disseminagao, promovendo melhores resultados
tanto individuais quanto coletivos; e a prevengao tercidria, por meio de reabilita¢do e
tratamento continuo, que visa melhorar a qualidade de vida diante de sequelas ou
cronicidade inevitaveis (Paiva, 2013). Nesse contexto, a epidemiologia do risco surgiu
como uma das principais areas de conhecimento capazes de articular esse esforgo
interdisciplinar.

Com a "Nova Promocao da Saude" (NPS), nas décadas de 1970, apds conferéncias
internacionais que reforcaram a importancia das praticas de prevencao e da atengao
primaria, provocou-se um novo paradigma que questionava a centralidade dos
hospitais como o principal foco dessa pratica politica e programatica em saude (Paiva,
2013). De acordo com a autora, neste movimento, os determinantes sociais da saude e
as ciéncias sociais tentavam ser implementados por novas condi¢des de saude
individuais e coletivas, baseando-se nos principios da inclusdo do direito universal a
satide na Constituicao de 1988. A NPS, defendia a integralidade da saude (abrangendo
os aspectos fisicos, mentais, sociais e espirituais); a atuagdo intersetorial, que
compreendia o engajamento na transformacdo das condi¢cdes sociais e a
implementagdo dessas agdes multiestratégicas que visavam conceitos como a equidade
e a sustentabilidade nas iniciativas de saude, além da participa¢ao dos usuarios (Paiva,
2013).
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Todos esses principios orientaram a construgio do Sistema Unico de Saude (SUS) e,
desde entdo, algumas praticas profissionais passaram a lidar com os conceitos de
“varidveis” sociais (Paiva, 2013). Para a psicologia, que também se inseriu nesse
movimento, iniciou-se o processo de identificar os aspectos psicossociais na cadeia
multicausal que faz parte da vivéncia de adoecimentos. No Brasil, muitas praticas
psicoldgicas na saude foram desenvolvidas dentro desse esfor¢o de integralidade, com
psicologos que interagiram com a medicina clinica e participaram de praticas com a
abordagem “biopsicossocial”, reforcando o contexto da interdisciplinaridade, essas
praticas profissionais sdo reconhecidas como "coletivos de pensamento" e destacam
os mais organizados e atuantes nos hospitais gerais (Paiva, 2013).

Dito isso, a instrumentalizagdo dessa pratica ocorreu com mais for¢a apds o
desenvolvimento do quadro da vulnerabilidade e dos direitos humanos (V&DH), que
compreende paradigmas para o processo de saude-doenca e sistematiza as perspectivas
biopsicossocial e sociopsicoldgicas que surgiram com a Nova Promog¢do da Satde
(NPS) para referenciar e implementar os determinantes sociais da satude, reconhecendo
as vulnerabilidades individuais e sociais ao adoecimento como aspectos indissociaveis
e integrados a uma dimensdo programatica (Paiva, 2013), e no territorio brasileiro,
esses planos sdo reconhecidos como parte da intersubjetividade, considerando a esfera
cotidiana, do acesso a cidadania e dos direitos dos sujeitos (Paiva, 2013).

A abordagem biopsicossocial, teoria pela qual o projeto Caminhos do Trabalho se
orienta, compreende ndo apenas o sujeito como central, mas o sujeito em relagdo com
os direitos humanos, com a cidadania, com a comunidade, com os processos de
adoecimento, com as vulnerabilidades do cotidiano e entre outros (Paiva, 2013). Em
resumo, o desenvolvimento da psicologia, em especial da psicologia social do trabalho
e da satde, ocorreu em decorréncia dessa interacao dialogica e interdisciplinar que
situa os sujeitos em uma visdo biopsicossocial, com a ressalva que nenhum aspecto
incorporado a esse sistema tem mais valor que o outro, mesmo que a tendéncia dos
sistemas cristalizados influenciados pelo capitalismo seja a dicotomizagao e a divisao
do sujeito.

3..2 O papel da Medicina do Trabalho no Brasil: dentro e fora do Caminhos do
Trabalho

A Medicina do Trabalho, nesse arranjo interdisciplinar e profissional, exerce uma
fun¢do importante e legalmente constituida. Sua atua¢do ndo se limita ao ato médico
curativo, mas se concentra na promogao e prote¢ao da satide do trabalhador por meio
da antecipagdo, reconhecimento, avaliagdo e controle dos riscos ocupacionais. Essa
pratica ¢ materializada por meio de um robusto arcabougo normativo, com destaque
para a Norma Regulamentadora n°® 7 (NR-7), que estabelece a obrigatoriedade do
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Programa de Controle Médico de Satide Ocupacional (PCMSO). O PCMSO visa
rastrear ¢ diagnosticar precocemente os agravos a saude relacionados ao trabalho,
garantindo uma vigilancia ativa da saude dos empregados (BRASIL, 2020). Ademais,
o médico do trabalho ¢ pega-chave na investigagdo e estabelecimento do nexo causal
entre a doenca e a atividade laboral, um procedimento fundamental para o
reconhecimento de direitos previdenciarios, conforme preconiza a Lei n® 8.213/91, e
para a efetivagdo do direito a reducdo dos riscos inerentes ao trabalho, assegurado pela
Constitui¢ao Federal de 1988 em seu Art. 7°, inciso XXII (BRASIL, 1988; BRASIL,
1991).

3.3 Entre normas e realidades: o Direito do Trabalho na escuta dos sujeitos em
vulnerabilidade perante 0 Caminhos do Trabalho

O Direito do Trabalho, também chamado de Direito Trabalhista, € um ramo do Direito
Privado responsavel por regular a relagao juridica entre trabalhadores e empregadores,
com base em principios e normas especificas. A Consolidacao das Leis do Trabalho
(CLT), juntamente com a Constituigdo Federal de 1988, estabelece os critérios
minimos para que essa relacao se desenvolva de forma harmonica e licita, preservando
tanto os direitos das partes envolvidas quanto a dignidade da pessoa humana.

Nas relagdes sociais contemporaneas, a funcdo social de um individuo esta
frequentemente relacionada ao papel que ele exerce em seu trabalho. A relagio juridica
trabalhista, formalizada por meio de contrato entre as partes, ¢ fundamental para
garantir o sustento do trabalhador e, principalmente, sua protecdo e seguranca,
considerando a desigualdade inerente a essa relagdo — em que uma das partes (o
trabalhador) se encontra em posicao de vulnerabilidade.

Nessa perspectiva, o presidente do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
Marcio Pochmann (1999) trata da realidade sociolaboral do final do século passado,
que muito se aproxima da atual, pés Reforma Trabalhista, o autor correlaciona
vulnerabilidade social com politicas neoliberais, desemprego, desigualdade social e
exclusdo. Para ele, o distanciamento atual de uma situagcdo de pleno emprego e as
mutacoes nas condicdes e relacdes de trabalho e no status do assalariado permitem
observar com maior clareza uma ruptura na trajetoria de identifica¢do social e de
integragdo comunitaria. E, com isso, o surgimento de novas vulnerabilidades sociais
no capitalismo torna-se por si s6 um elemento fundante da exclusdo social que se
generaliza neste final de século. Todavia, ¢ preciso compreender que o Estado
necessitaria exercer um papel relevante na luta contra a exclusdo social,
principalmente no que diz respeito ao enfrentamento do problema do desemprego e
das ocupagdes precarias nas economias avangadas. Sem isso, novas vulnerabilidades
sociais tendem a ganhar maior espago neste final de século. (POCHMANN, 1999, p.
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11, 23-24). Nesse contexto, a vulnerabilidade social se relaciona diretamente com as
relagdes de trabalho.

O projeto Caminhos desempenha um papel fundamental ao apoiar os trabalhadores,
especialmente aqueles em situagdo de vulnerabilidade, marcada pela pouca
escolaridade, educagdo basica limitada, dificuldades financeiras e falta de
conhecimento sobre os proprios direitos, no acesso as suas garantias legais, adotando
uma abordagem educativa e preventiva. Por meio de agdes voltadas a orientagdo e
capacitacdo, o projeto contribui para que esses trabalhadores compreendam suas
vulnerabilidades e saibam como proceder diante de eventuais violagdes. Assim, o
Caminhos serve como um verdadeiro guia para que os trabalhadores possam
reivindicar seus direitos de forma consciente e eficaz. Dessa forma, o projeto ndo
apenas promove a efetivagdo dos direitos trabalhistas, mas também fortalece a
autonomia ¢ o empoderamento dos sujeitos envolvidos, garantindo que o
conhecimento juridico seja acessivel e aplicavel no cotidiano laboral.

3.4 A Invisibilidade Juridica dos Acidentes e Doencas Ocupacionais:
Subnotificagdo e a Efetividade dos Direitos Trabalhistas

O projeto parte do principio de que o trabalho ¢ um determinante social no processo
de saude e doenga, considerando que as forcas presentes nas organizagdes de trabalho
frequentemente geram conflitos. Dessa forma, o trabalho nio ¢ neutro na vida das
pessoas, podendo tanto contribuir para o adoecimento quanto para o desenvolvimento
de estratégias de enfrentamento e promocao da saude (Canguilhem, 2002). O estudo
desses temas visa compreender as trajetdrias laborais e atuar na promogao da satde,
com foco no cuidado, na protegdo e na garantia dos direitos fundamentais dos
trabalhadores e das trabalhadoras.

Considerando as transformacdes sociais € as condigdes psicossociais no ambiente de
trabalho, as areas da Psicologia, Direito e Medicina sd3o convocadas a dialogar para
assegurar os direitos sociais dos trabalhadores. A questdo do sofrimento psiquico,
crescente devido as mudangas sociais impulsionadas pelo sistema capitalista e pela
influéncia neoliberalista nas relagdes e ambientes de trabalho, ¢ um tema cada vez
mais abordado tanto pela comunidade cientifica quanto pela sociedade brasileira,
especialmente no campo trabalhista. O cuidado dos trabalhadores ¢ viavel quando a
dignidade humana ¢ reconhecida como um principio fundamental, conforme
estabelecido pela Constituicdo de 1988 (art. 1°, Il e IV), que considera a dignidade da
pessoa humana e os valores sociais do trabalho como bases essenciais para o Estado
Democratico de Direito (BRASIL, 1988).

Nesse sentido, a Politica Nacional da Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
(BRASIL, 2012), orientada pelo Ministério da Satude, exige que os servigos de saude
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(SUS) estejam articulados com o Plano Nacional de Seguranca e Saude do
Trabalhador (PNSST), em colaboragao com o Ministério do Trabalho e Emprego ¢ a
Previdéncia Social. Além dos diagndsticos e tratamentos relacionados as condigdes
fisicas e psiquicas dos trabalhadores, ha a obrigatoriedade de notificacao de acidentes
de trabalho e doengas ocupacionais.

De acordo com o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagao (SINAN), em
2023, o Brasil registrou 603.825 acidentes de trabalho. Na Paraiba, em 2022, foram
registrados 5.600 acidentes, com a média de dois trabalhadores morrendo a cada 30
dias no ambiente de trabalho (MPT, 2024). Além disso, estima-se que 1.600
trabalhadores paraibanos tenham se afastado de suas fun¢des em 2022, considerando
apenas os vinculos de trabalho formal, sem contabilizar autbnomos e estatutarios
(MPT, 2024).

A literatura aponta um histdrico de subnotificacdo desses casos e os nimeros podem
ser ainda mais alarmantes. Como ¢ percebido em um dos levantamentos realizados
pelo IBGE, em parceria com o Ministério da Saude, na Pesquisa Nacional de Saude
de 2016, que revelou que cerca de 4,9 milhdes de pessoas com 18 anos ou mais
sofreram acidentes de trabalho em 2013, com 613 mil ficando com sequelas e 1,6
milhdo com as suas atividades cotidianas impactadas. A subnotificagdo expde os
trabalhadores a negligéncia estatal de seus direitos, o que gera sérias consequéncias
psicossociais.

Assim, como previsto nas orientagdes da politica, a Comunicagdo de Acidente de
Trabalho (CAT) ¢ um direito do trabalhador, previsto pela Lei 8.213/91, que obriga a
comunicacdo de qualquer acidente de trabalho a Previdéncia Social,
independentemente da gravidade do acidente ou doenga ocupacional. Contudo, apesar
de ser um instrumento importante, a CAT ainda apresenta limitacdes na compreensao
das trajetdrias laborais e na implementacdo de estratégias de promocao de satde. Isso
¢ especialmente critico para trabalhadores em vinculos nao formais, como autonomos,
que acabam ficando desprotegidos e com suas questdes bem mais invisiveis a
Previdéncia Social.

Além disso, a salide mental dos trabalhadores tem se tornado uma das principais
questdes no contexto do trabalho. De acordo com dados do Ministério da Previdéncia
Social, em 2022, foram emitidas 12.203 CATs relacionadas a transtornos mentais, ou
seja, dos CID F0OO a F99, foram: 44 de transtornos mentais organicos, inclusive os
sintomaticos; 149 transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de substancia
psicoativa; 89 de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e transtornos delirantes;
3.891 transtornos do humor [afetivos]; 7.951 transtornos neurdticos, transtornos
relacionados com o ‘'stress" e transtornos somatoformes; 12 sindromes
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comportamentais associadas a disfun¢des fisioldgicas e a fatores fisicos; 41
transtornos da personalidade e do comportamento do adulto; 3 retardo mental; 11
transtornos do desenvolvimento psicologico; 12 transtornos do comportamento e
emocionais que aparecem durante a infancia ou a adolescéncia.

Assim, a crescente precarizacdo do trabalho e os desafios psicossociais demandam
maior atencao a saide mental, que se consolidou como um dos principais fatores de
adoecimento ¢ afastamentos no ambiente de trabalho. Em 2025, esse movimento
reverberou tanto que foi anunciado a inclusdo dos fatores de risco psicossociais na
Norma Regulamentadora n® 1 (NR-1), a partir de 26 de maio de 2026, conforme
estabelecido na Portaria MTE n° 1.419/2024 (BRASIL, 2025). Esses fatores deverao
constar no inventario de riscos ocupacionais, em conjunto com os ja reconhecidos
como riscos fisicos, quimicos, biologicos, de acidentes e ergondmicos.

Além disso, outra movimentagdo representa a continuagdo de novas conquistas na
seara trabalhista: a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) consolidou a Sindrome de
Burnout como uma questdo publica de saide e também na lista de doengas
ocupacionais (Passos e Lacerda, 2025). O termo burnout (em traducao livre significa
combustdo ou esgotamento total) é utilizado desde 1953 na area cientifica para
especificar os sentimentos de desilusdo, apatia, desanimo e de despersonalizacao de
trabalhadores expostos a estresses ocupacionais (Carlotto, 2002).

Segundo Carlotto (2002), a Sindrome de Burnout atualmente ¢ compreendida a partir
de uma visao biopsicossocial e € constituida de trés dimensdes que sao independentes
e correlacionadas: exaustdo emocional, despersonalizagdo e baixa realizagdo pessoal
no trabalho. O esgotamento fisico e psicoldgico que os sujeitos sentem sao em razao
de riscos psicossociais presentes nos ambientes de trabalho, que cada vez mais estdo
inclinados a uma logica neoliberalista que prioriza relacdes de trabalho com metas
absurdas, sobrecarga de trabalho, competicdo entre pares e uma transformacdo de
valores para o sujeito, que o inclina a um isolamento social, afetando a sua ordem de
prioridades, em que ha supervalorizagao da atividade de trabalho.

Ademais, a partir da década de 1970, a estatiza¢do do Seguro de Acidentes de Trabalho
e a regulamentacdo do SESMT (NR-4/1978) configuraram avangos institucionais
importantes. No entanto, conforme apontam Ribeiro e Lacaz (1984), a Lei n°
6.367/1976 impOs severas restrigoes a cobertura de doencas ocupacionais, reduzindo
direitos e dificultando o reconhecimento dos nexos causais entre trabalho e agravos a
saude. A consequéncia direta foi a manutencao de ambientes laborais inseguros, com
crescente nimero de invalidez e mortes, mascaradas por estatisticas oficiais que ndo
dialogam com a realidade empirica.
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Nesse ponto, a critica de Mota (2000) se mostra pertinente ao evidenciar que a
seguridade social no Brasil ¢ espago de permanente disputa entre capital e trabalho. A
implementagdo dos Programas de Satide do Trabalhador (PSTs) no final da década de
1980 trouxe a tona experiéncias inovadoras no SUS, ampliando as notificacdes e
visibilizando doengas até entdo negligenciadas (Lacaz, 2007). Contudo, com o
redirecionamento dessas politicas nos anos 1990, houve retragdo no numero de
notificagdes e reducao do investimento publico em satde do trabalhador.

Diante de tais constatagdes, o Direito do Trabalho assume um papel estratégico na luta
pela protecdo integral da saude dos trabalhadores, sendo imprescindivel uma
abordagem que transcenda os limites formais da legislacio e considere os
determinantes sociais ¢ historicos do adoecimento. A efetivagdo de direitos como o
adicional de insalubridade, a estabilidade acidentaria, a aposentadoria especial e a
reparacdo por danos morais ¢ materiais exige a atuacdo proativa de operadores do
direito comprometidos com uma visdo critica e emancipatéria da justica laboral.

Assim, compreender o adoecimento como fendomeno social, coletivo e estrutural,
marcado pelas dindmicas do modo de producdo capitalista, permite reconfigurar o
campo juridico ndo apenas como instrumento de contencdo dos danos, mas como
espago de resisténcia e transformacao social.

3.5 Importincia do projeto Caminhos do Trabalho na construcio do
conhecimento e na transformacao social

O projeto Caminhos do Trabalho torna-se um campo impulsionador na formacao
profissional baseada no compromisso ético-politico, pois continuamente incentiva a
articulacido de conhecimentos, saberes e experiéncias, nao sO da equipe
multiprofissional e interdisciplinar que acolhe os trabalhadores, mas também dos
usudrios que buscam o servigo. Ouvir € questionar os trabalhadores acerca das suas
trajetorias de vida e de trabalho e as consequéncias delas em suas rotinas, ¢ também
uma forma de proporcionar ao trabalhador e a trabalhadora uma retomada de sua
propria narrativa.

Para além da sua atividade de trabalho e adoecimento ocupacional, os sujeitos sdao
atravessados por outras expressdes da vida, e assim, também podem se tornar
protagonistas sociais quando acessam informagdes e sdo comunicados dos seus
direitos. As vezes, em razio do desamparo e da falta de acolhimento, eles se mantém
em um estado de duvidas, culpa e sentimentos relacionados a inutilidade, em
decorréncia de processos de adoecimento e de outras vulnerabilidades sociais,
ocasionando uma perda de significado e sentido, que afeta as perspectivas sobre o
futuro de suas vivéncias.
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O acolhimento de trabalhadores, instrumento norteador do projeto, ¢ uma pratica que
constréi vinculos afetivos e de confianga entre aqueles que escutam e os que contam
a sua historia. No campo do cuidado e da promogdo da satude, o ato de ouvir ndo ¢é
meramente uma ac¢do passiva € automatica, ele serve para orientar a busca de
estratégias, resolugdes e assisténcias especificas que atendam a demanda do sujeito
(BRASIL, 2013).

Seguindo as diretrizes do SUS, a Escuta Qualificada é percebida como um instrumento
fundamental para um acolhimento e ¢ guiada pelos principios de integralidade e
interdisciplinaridade, ou seja, ¢ uma escuta empatica que busca compreender o sujeito
como um ser biopsicossocial que vive em um contexto historico, cultural e social,
como também ja citado ao longo deste artigo.

Durante as atividades no projeto percebe-se como a atuagdo profissional da psicologia,
do direito e da medicina continuam insistindo nesse afastamento da pratica com
abordagem biopsicossocial, esquecendo que aquele sujeito que esta procurando a rede
de saude, o qual apresenta um sofrimento fisico e/ou psiquico, estd a0 mesmo tempo
relacionando-se com um sistema capitalista, em um dado momento historico-social,
com atravessamentos de classe, género e sexualidade. Os trabalhadores e as
trabalhadoras vivenciam diariamente os efeitos do neoliberalismo, da subnotificacao
do seu processo de adoecimento e das relagdes de trabalho pautadas em exploragao
intensa.

Dito isso, o projeto constroi em conjunto com os professores docentes e os
participantes académicos uma pratica que compreende que os sujeitos precisam ter um
acolhimento ético necessario para que tenham acesso as estratégias de promogao de
saiude mental e fisica, e assim, podem conseguir ressignificar sua trajetoria laboral,
com uma chance de reintegragao das suas atividades e de amparo em relagdo a direitos
previdencidrios e de tratamento médico e psicoldgico.

Nos relatos dos trabalhadores e das trabalhadoras na pratica da pesquisa-extensao,
escutam-se relatos de acolhimentos anteriores realizados nas politicas publicas que
foram infimos e representaram uma falta de amparo aos trabalhadores e trabalhadoras.
Isso continuard latente e se agravando enquanto o Estado ndo investir nas politicas
publicas e melhorar o funcionamento dos dispositivos, considerando a sobrecarga de
trabalho e de atividades realizadas também dentro desses espagcos por esses
trabalhadores da saude.

Os profissionais de saude, no entanto, que ocupam suas devidas posi¢des nas equipes
multiprofissionais das politicas publicas precisam urgentemente observar e cuidar dos
seus acolhidos como sujeitos biopsicossociais, além da extrema necessidade da
categoria de reivindicar, por meios estatais, mais amparo as questdes relacionadas a
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saude do trabalhador e da trabalhadora, considerando que a atuagdo nos servigos
publicos ¢ também incentivadora de transformacgdes coletivas e estruturais, sendo
reconhecida como um campo ético-politico.

A vivéncia como discentes participantes do projeto € representada pelo encontro com
diversas vulnerabilidades enfrentadas pelos acolhidos e acolhidas. No processo de
construgdo das atividades do projeto, os caminhos demonstram diversas incertezas,
revoltas, duvidas e, sobretudo, uma sensa¢do de impoténcia diante das estruturas
sociais opressoras. Ao longo da atuagdo no projeto, encontram-se situacoes
demarcadas pelas vulnerabilidades sociais, principalmente referente as violéncias
psicoldgicas e fisicas vivenciadas pelas trabalhadoras e pelos trabalhadores e uma
vulnerabilidade de classe social imensa, em que a maioria dos acolhidos ndo
conseguem acesso aos seus direitos por questdes financeiras.

Esse encontro com a realidade nua e crua, nos revela diversos sentimentos e
experiéncias que, até entdo, o contato tinha sido apenas por meio da midia local e
nacional. Nas discussdes de casos, ¢ uma verdadeira forca-tarefa para tentar acolher
as demandas dos sujeitos e buscar novas orientagdes para o caso, 0 que envolve por
exemplo facilitar o acesso desses sujeitos aos Centros de Referéncia em Satude do
Trabalhador (CEREST), Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) e aos Centros de
Referéncia em Atencdo a Saude.

A experiéncia pratica nos posiciona frente a situagdes que estimulam o pensamento
critico, a tomada de decisdes e a nossa propria transformagdo enquanto sujeitos. Além
disso, também nos coloca em posi¢do de sujeitos atravessados pela constru¢do do
conhecimento, que valorizam os movimentos sociais € a interacdo académica com a
complexidade dos contextos sociais, em especifico, dos problemas relacionados as
atividades laborais e a saude do trabalhador e da trabalhadora.

A proposta metodoldgica de ensino adotada pelo projeto “Caminhos do Trabalho”
sintetiza uma intencionalidade em promover a aprendizagem significativa e
interdisciplinar dos seus integrantes, pela possibilidade de transcender os espagos
tradicionais de atuacdo das areas envolvidas na pesquisa-extensao.

3.6 Rosa: um relato de caso

Relata-se o estudo de caso e os resultados construidos a partir de atendimentos
realizados com uma trabalhadora em um municipio do estado da Paraiba, para ilustrar
as reverberacdes tedricas e metodoldgicas citadas neste artigo, como os sintomas e as
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consequéncias do processo de adoecimento relacionado ao trabalho na rotina dos
sujeitos trabalhadores.

Rosa (nome ficticio para manter o sigilo da trabalhadora), de 32 anos, que estava na
fungdo de Operadora de telemarketing (CBO: 4223-15), desde 2019 em uma empresa
de call center, integrava uma equipe que prestava atendimento a um banco. A
trabalhadora relatou ao projeto que apods ser admitida neste emprego e enfrentar
pressdes constantes por metas, controle de tempo para realizar as atividades da fungao
e a pratica de assédio moral dos supervisores da empresa, comecou a apresentar
sintomas gastrointestinais, dificuldades de concentragdo e memoria, disturbios do
sono e irritabilidade. O agravo desses sintomas iniciou no ano de 2023. Antes desse
vinculo, Rosa ndo apresentava sintomas tao intensos de sofrimento fisico e psiquico.

Na empresa em que trabalha (ainda estd vinculada a empresa ¢ afastada das
atividades), ndo recebeu os treinamentos necessarios € nem os proprios supervisores
tinham conhecimento dos produtos que solicitavam o servigo, recebendo muitas vezes
reclamagdes didrias por situagdes das quais nao tinha culpa e nem tinha recursos para
resolver. A trabalhadora relata que era cobrada por erros recorrentes de sistema e pelo
tempo de atendimento, sendo incentivada pelos supervisores a realizar o atendimento
no chat com uma média de 15 clientes a0 mesmo tempo, tempo médio por ligagdo de
3 minutos e a pesquisa de satisfagdo realizada pelos clientes era utilizada para avaliar
o desempenho dos trabalhadores.

Devido a complexidade de alguns processos nesses atendimentos, essa estimativa
costumava variar. Ela chegava a atender diariamente 60 pessoas por dia, incluindo
atividades como realizagdo de chamadas e responder mensagens. Essas duas funcdes
rotineiramente eram requisitadas para que os trabalhadores as fizessem ao mesmo
tempo. A demanda de clientes do banco que a empresa de call center prestava servigo
¢ em torno de 8 mil clientes.

Rosa relata que algumas das suas atividades eram: registrar no sistema o atendimento;
abrir demanda para os setores; recebia demandas no inicio no chat, depois passou a
atender por voz e atendia os setores de 4 produtos diferentes (ex. cartdo consignado,
empréstimo, FGTS e crédito imobiliario). O seu trabalho era marcado por um niimero
elevado de informagdes, com prazos e procedimentos novos apresentados diariamente,
sem orientagdo dos supervisores. Os sistemas eram muito dificeis de organizar e
compreender e os atendentes precisavam falar a cada 60 segundos, se ndo sofriam
represalias.

Ainda, Rosa expde que tinha 20 minutos para almogo/refeicdo e duas pausas de 10
minutos ao longo do expediente, que eram obrigatdrios, mas as “pausas pessoais”, que
no sistema estdo como “pausas banheiro”, estavam tentando ser coibidas pela empresa
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indiretamente, visto que eram contadas pelos supervisores e utilizadas como uma
métrica para que vocé€ pudesse, ou ndo, receber as comissoes, mesmo atingindo outras
metas da empresa. A consequéncia pelo ndo cumprimento das metas era o ndo
recebimento de comissao, risco de demissdo e de comprometimento na progressao de
carreira. Além disso, no inicio do vinculo na experiéncia de trabalho, era comum a
realizacdo de horas extras.

No relato da trabalhadora ha a indicacdao de que as pausas particulares eram utilizadas
como métrica para considerar o recebimento de comissoes. Essas pausas sdo direito
dos operadores de telemarketing, também previsto na NR-17 (obrigatério 2 periodos
de pausa ao longo do dia, com 10 minutos cada, além da pausa para almogo/refei¢ao),
o que refor¢a o nexo causal das condi¢des da atividade prestada com o adoecimento,
realcando o carater ocupacional. As pausas sao direitos dos trabalhadores e precisam
ser reconhecidas como tal. Na empresa da trabalhadora citada neste documento, as
pausas pessoais, utilizadas pelos trabalhadores a partir de sua preferéncia, eram
utilizadas pelos supervisores como meio para avaliar a “competéncia”, desviando o
carater do descanso.

Sobre o assédio moral, exposto pelo relato da trabalhadora, ¢ caracterizado como um
processo de praticas continuas de hostilidades, estruturadas via politica organizacional
e/ou gerencial, que objetiva o aumento da produtividade, a diminui¢do de custos, o
reforco nos espacos de controle e/ou exclusdo de trabalhadores que a empresa e
institui¢do ndo deseja mais manter em sua equipe (Eberle, 2009). Nesse ambiente
laboral hostil, principalmente nas empresas de telemarketing, as imposi¢des impostas
sdo somadas a um ambiente de trabalho desequilibrado, com praticas organizacionais
assediadoras, que contribuem para o adoecimento psiquico e fisico dos/as
trabalhadores, na sade mental, emocional e fisica (Souza e Oliveira, 2020),
caracterizando-as como doengas ocupacionais, sendo o caso da Sindrome de Burnout,
também conhecida com Sindrome do Esgotamento Profissional.

Souza e Oliveira (2020) afirmam que quando ha uma cobranca que ultrapassa os
limites habituais da atividade de trabalho, ela é ‘“uma cobranga abusiva,
constrangedora e excessiva que ha de ser reconhecida como conduta ilicita” (p.10) e
essa pratica respalda as condutas organizacionais, desrespeita a legislacdo e o(a)
trabalhador(a), expondo uma conduta totalmente indesejada na realidade das relagdes
de trabalho.

Rosa também relata que no ambiente de trabalho ndo havia saidas de emergéncia, os
equipamentos disponibilizados eram datados e de ma qualidade, e desde 0 momento
que a trabalhadora entrou na empresa, nunca foram trocados, mesmo apds reclamacdes
dos trabalhadores. Rosa trabalhava sentada por longas horas (6h20min) e as cadeiras
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eram desconfortaveis, sem possibilidade de regulagdo. Em razdo da falta de espaco
entre os trabalhadores, o ruido nas salas era intenso, causando estresse as equipes. Por
ultimo, os headsets, estavam com fios elétricos expostos, oferecendo risco de
acidentes e choques elétricos.

A empresa também ndo disponibilizou esses equipamentos para garantia da satde da
trabalhadora e para a reducdo dos riscos do ambiente de trabalho, como materiais
ergométricos para digita¢do, apoio para os pés, monitor na altura dos olhos, mouse e
teclado bem posicionados e cadeira ajustavel (segundo a Norma Regulamentadora n°
17 do Ministério do Trabalho e Emprego), o que pode agravar também sintomas fisicos
e o seu quadro de adoecimento.

Ainda nos termos da Constituicdo da Republica (CR/88), inciso XXII, do art.7°, é
dever imposto ao empregador a “reducdo dos riscos inerentes ao trabalho, por meio de
normas de saude, higiene e seguranca”. Logo, a institui¢do ndo realizou acdes de
controle e prevengao ao adoecimento fisico e psiquico dos trabalhadores do setor,
caracterizando uma postura negligente ¢ dificultando também o processo de
reintegracdo na empresa, que ¢ um direito regulamentado apos o afastamento.

Considerando a documentagao que foi apresentada no atendimento do projeto e pelo
relato, Rosa foi diagnosticada com Sindrome de Burnout (QD85 na CID-11),
Transtorno de Ansiedade Generalizada (CID F41.1) e sintomas depressivos (F32). Em
seu primeiro afastamento do trabalho, embora a empresa nao tenha emitido a
Comunicag¢do de Acidente de Trabalho (CAT), o médico perito do INSS considerou o
CID, relatorios e atestados, concedendo o beneficio B91, que garantiu a sua
estabilidade.

Conforme a Lista de Doencas Relacionadas ao Trabalho (LDRT) (Brasil, 2023), os
transtornos ansiosos (CID-10 F41) estdao associados a fatores de risco como: Violéncia
e Assédio Moral; Discriminacdo; problemas na organizagdo, duracdo e jornada de
trabalho; e deficiéncias nas relagdes sociais e na organizagdo do trabalho. Os multiplos
e graves estressores detalhadamente descritos — assédio, jornada exaustiva, desvio de
fun¢do, riscos ambientais e negligéncia gerencial — mostraram-se correlacionados
com os fatores de risco listados, estabelecendo uma robusta fundamentacdo para a
relagdo causal.

ApOs esse afastamento e ao retornar ao trabalho, em 2024, Rosa percebeu um aumento
na perseguicao no ambiente de trabalho, com mudangas repentinas em seu horario de
trabalho. A trabalhadora pratica uma religido e havia negociado com os chefes diretos
a sua folga em razdo dos termos da religido, combinando a reposi¢do do seu horario
nestes dias em outros turnos da semana. Mas, no seu retorno do afastamento, mesmo
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apos conversar com os empregadores, o acordo foi cessado, causando sintomas
ansiosos na trabalhadora.

Apds dois meses do retorno ao trabalho, ainda sentindo muitos sintomas em
decorréncia de seu sofrimento psiquico, pois as fung¢des exacerbadas e metas
exorbitantes continuaram, Rosa foi direcionada para atender um produto para o qual
nao havia sido treinada. Em seguida, recebeu dois ‘“feedbacks” negativos sobre seu
trabalho. No ultimo “feedback”, foi acusada pela supervisora de “usar sua doenca
como muletas”, o que desencadeou uma crise de ansiedade na trabalhadora, com
sintomas hipertensivos e sintomas gastrointestinais, necessitando de atendimento
ambulatorial na empresa nessa ocasido. Mesmo assim, nenhuma Comunicagdo de
Acidente de Trabalho foi emitida pela empresa.

A postura de ndo emitir Comunica¢do de Acidente de Trabalho (CAT) ¢ bem comum
e visivel durante os atendimentos do projeto. Essa pratica é considerada ilegal, visto
que estd explicito na Lei 8.213/199, que a empresa ou o empregador doméstico
deverdo comunicar o acidente do trabalho a Previdéncia Social até o primeiro dia 1til
seguinte ao da ocorréncia e mesmo que haja a possibilidade de o empregado, seus
dependentes, a entidade sindical competente, o médico que o assistiu ou qualquer
autoridade publica de realizarem a comunicagdo de acidente, ¢ dever do proprio
empregador sob pena de aplicacdo da multa prevista no dispositivo em comento.

Ainda segundo relato da trabalhadora, em outra reunido com a gestdo, foi informado
ao coletivo de trabalho que atestados e afastamentos impediriam a participagdo em
processos seletivos internos para promogdes € que o “‘presenteismo” seria valorizado
pela empresa, usando essa afirmagdo para justificar também a finalizagdo do acordo
sobre a sua carga horéaria em razdo da liberdade religiosa. No ambiente de trabalho,
ela também sofreu com exclusao e foi mantida afastada de seus colegas de trabalho,
sendo submetida a ociosidade forgada, como um convite dos chefes para se demitir,
como afirmado por ela, ja que estava no direito a estabilidade e a empresa nao queria
se comprometer.

ApOs esses episodios, a trabalhadora relata que nao se sentia em condigdes de retomar
as atividades e diante da necessidade de um novo afastamento, Rosa buscou o projeto
Caminhos do Trabalho, o atendimento nas unidades de familia do seu territorio, no
Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador e conseguiu a emissdo de uma CAT.
Apesar da resisténcia dos médicos do trabalho dos servigos, segundo seu relato. Em
relacdo ao atendimento psicologico e psiquidtrico, Rosa passou por consultas
particulares, mas ndo conseguiu manté-las em razdo da falta de recursos financeiros.
Iniciou acompanhamento no CAPS, mas apenas compareceu as consultas para renovar
as receitas médicas. Além disso, a rede de saude psicossocial tem demandas
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especificas que ndo englobam o sofrimento psiquico da trabalhadora, segundo o seu
relato.

Apds apresentar um atestado de 15 dias, encontrou outra supervisora ao retornar para
comunicar seu segundo afastamento. A trabalhadora conseguiu se afastar novamente
pelo INSS, a partir de um atestado emitido pela médica do projeto, pois nao sentiu
melhoras na sintomatologia do quadro do seu sofrimento psiquico. Ela passou por
pericia em 2025, conseguindo a concessao do Beneficio B31 (auxilio-doenga comum),
mesmo apos apresentar relatdrios circunstanciados elaborados pelo projeto Caminhos
do Trabalho, CAT e atestados médicos.

A trabalhadora relata que quando precisa comparecer a empresa ou quando o atestado
estd perto do fim, ela tem um agravo no quadro sintomatico, s6 com a possibilidade
de retornar ao trabalho. A médica do projeto Caminhos do Trabalho, que acompanha
a trabalhadora corroborou com a persisténcia de seus sintomas e justificou a
continuidade de seu afastamento em razdo da Sindrome de Burnout, pois Rosa
continua apresentando sintomas psiquicos de dores de cabeca intensas (enxaquecas),
cansago extremo, dificuldade de concentragdo, sono desregulado (insonia), sintomas
gastrointestinais, palpitagdes, falta de ar, desmaios e crises hipertensivas, sempre
quando pensa em retornar ao trabalho ou tem contato com a empresa.

Nesse sentido, a condicdo da Sindrome de Burnout (QD85 na CID-11) ¢é causada,
principalmente, pelo seu historico de trabalho na empresa de telemarketing, pois sofria
gradualmente com os prazos, com o atendimento rapido, o desvio de funcdo, as
multiplas atividades ao mesmo tempo, o atendimento ao publico e entre outros riscos
psicossociais.

Diante desse caso, ¢ perceptivel as reverberacdes na saude fisica e psiquica da
trabalhadora que se encontra em um processo de adoecimento que perdura por mais
de 3 anos. As suas falas e relatos indicam os sintomas cldssicos da Sindrome de
Burnout, principalmente quando ela afirma que ndo consegue mais se enxergar
saudavel e nem se sente mais capaz de trabalhar em qualquer outra fun¢do. Para além
disso, a questdo financeira também ¢ um agente que agrava os seus sintomas, pois
causa uma preocupagao constante acerca da sua sobrevivéncia.

A cronologia dos fatos, com o surgimento e a progressao dos sintomas apos o inicio
da exposicdo aos estressores ocupacionais, ¢ a conformidade do quadro com a
literatura técnica e a legislacdo vigente, permitem estabelecer o Nexo Causal
Ocupacional para a Sindrome de Burnout (QD85 na CID-11) apresentado pela
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trabalhadora. O caso de Rosa exemplifica o impacto devastador da precarizagao e da
violéncia no trabalho sobre a saide mental do trabalhador.

4. CONCLUSOES

Este relato de experiéncia buscou apresentar a praxis do projeto de extensdao
“Caminhos do Trabalho” da Universidade Federal da Paraiba como um espago potente
de articulagdo interdisciplinar e de transformacao social. Ao revisitar a trajetoria do
projeto e analisar o caso emblematico de “Rosa”, evidencia-se que a proposta de
acolhimento, fundamentada em uma abordagem biopsicossocial e na defesa
intransigente dos direitos trabalhistas e, em ultima analise, humanos, responde a uma
lacuna critica nas politicas publicas de satide e nas relagdes de trabalho
contemporaneas, marcadas pela precarizacdo e pela invisibilizagdo do sofrimento.

Outrossim, a experiéncia demonstrou que a superagao da subnotificagdo de acidentes
e doengas ocupacionais transcende a mera formalidade da emissdo de documentos
como a CAT. Ela exige a constru¢ao de um vinculo de confian¢a com o trabalhador,
por meio de uma escuta qualificada e empatica, capaz de resgatar sua narrativa e
validar seu sofrimento. O caso de Rosa ilustrou de forma contundente como a atuagao
integrada entre Psicologia, Direito e Medicina pode ser crucial para decodificar um
quadro complexo de adoecimento, estabelecendo o nexo causal entre a violéncia
biopsicossocial no ambiente laboral e o diagndstico da Sindrome de Burnout,
conferindo assim materialidade e reconhecimento a uma historia até entao silenciada.

Fica evidente, portanto, o papel fundamental da extensdo universitaria como
catalisadora de uma formagdo académica e profissional engajada com a realidade
social. O projeto ndo apenas oferece um servigo essencial a comunidade, mas também
se constitui como um laboratdrio vivo que desafia os estudantes e docentes a testarem
os limites de suas proprias areas, promovendo um aprendizado dialdgico e uma
consciéncia critica sobre os determinantes sociais do processo saude-doenca. Essa
vivéncia confronta a fragmentacdo do conhecimento e reafirma a responsabilidade
ético-politica da universidade publica na luta por uma sociedade mais justa.

Reconhece-se, contudo, que a atuacdo do projeto € uma intervengdo micro diante de
um problema macroestrutural. A precarizac¢do do trabalho e a negligéncia com a saude
do trabalhador sdo fenomenos que demandam respostas estatais robustas e continuas.
Nesse sentido, aponta-se para a necessidade de fortalecer e ampliar iniciativas como o
“Caminhos do Trabalho”, solidificando as parcerias com a rede de atencao a satude, o
sistema de justica e os movimentos sindicais. Sugere-se, ainda, a continuidade da
pesquisa a partir da base de dados que vem sendo construida, a fim de gerar analises
que possam subsidiar novas politicas publicas e estratégias de intervengao.
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Finalmente, conclui-se que o percurso tragado pelo projeto, embora repleto de
desafios, reafirma a urgéncia de se pensar a saude do trabalhador de forma integral,
interdisciplinar e humanizada. A experiéncia do “Caminhos do Trabalho” na Paraiba
corrobora que, somente através da unido de saberes e de um compromisso ativo com
a dignidade humana, sera possivel construir um mundo do trabalho que nao adoeca,
nao viole e ndo mate, mas que, ao contrario, promova vida e cidadania.
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