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APRESENTAGAO

O estado de saude, definido pela World Health Organization (WHO) como o
“completo bem-estar fisico, mental e social”’, € um conceito revisitado de tempos
em tempos pela comunidade cientifica. Hoje, em termos de ensino e pesquisa,
a Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES),
distribui a saude em sete areas do conhecimento, sendo elas: Medicina, Nutricao,
Odontologia, Farmacia, Enfermagem, Saude coletiva e Educacéo fisica que, juntas,
possuem mais de sessenta especialidades.

Essa diversidade inerente possibilita um vasto campo para a investigacéao
cientifica. Neste sentido, corroborando com seu titulo, a obra “Ciéncias da Saude:
Campo Promissor em Pesquisa 5” traz a publicacédo de cento e vinte e sete
trabalhos dentre estudos de casos, revisdes literarias, ensaios clinicos, pesquisas
de campo — entre outros métodos quanti e qualitativos — que foram desenvolvidos
por pesquisadores de diversas Instituices de Ensino Superior no Brasil.

Visando uma organizacéao didatica, este e-Book esta dividido em seis volumes
de acordo com a tematica abordada em cada pesquisa: “Epidemiologia descritiva
e aplicada” que traz como foco estudos populacionais que analisam dados de
vigilancia em diferentes regides do pais; “Saude publica e contextos sociais” que
trata do estado de saude de coletividades e topicos de interesse para o bem-estar
do cidadédo; “Saude mental e neuropatologias” que disserta sobre os aspectos
cerebrais, cognitivos, intelectuais e psiquicos que compde o estado de saude
individual e coletivo; “Integridade fisica e saude corporal” que engloba os textos
dedicados ao estudo do corpo e sua influéncia para a saude humana; “Cuidado
profilatico e terapéutico” que traz em seus capitulos os trabalhos voltadas as op¢cdes
de tratamentos medicinais sejam eles farmacolégicos, alternativos ou experimentais;
e, por fim, tem-se o sexto e ultimo volume “Investigacao clinica e patoldgica”, que
trata da observacao, exame e analise de diversas doencas e fatores depletivos
especificos do estado de saude do individuo.

Enquanto organizadores, esperemos que o conteudo aqui disponibilizado
posso subsidiar o desenvolvimento de novos estudos que, por sua vez, continuem
dando suporte a atestacao das ciéncias da saude como um campo vasto, diverso e,

sempre, promissor em pesquisa.

Luis Henrique Almeida Castro
Thiago Teixeira Pereira
Silvia Aparecida Oesterreich
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CAPITULO 5

ASSEDIO MORAL COMO RISCO LABORAL E FATOR

Data de aceite: 04/02/2020
Data de submissdo: 03/11/2019

Pollyane Elias Reis
Universidade Federal de Uberlandia — UFU

Uberlandia-MG
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Marlicio Anselmo Alves
Instituto Federal de Educacao, Ciéncia e
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RESUMO: O Assédio Moral
pela deterioracdo das condi¢cdes de trabalho,

caracteriza-se

visto que, quando produz efeito € capaz de
estabelecer um pacto de tolerancia e siléncio
coletivos quanto a gradativa desestabilizacédo
e fragilizacdo da vitima. Esse artigo tem como
objetivo central identificar como as relagdes
no trabalho podem influenciar a saude tendo
como enfoque o assédio moral. Trata-se de
uma pesquisa bibliografica exploratoria e
descritiva que recorre a revisao da literatura a
fim de indagar e buscar responder questdes no
ambito organizacional referentes as relages
éticas, assédio moral e as possiveis doencas
que essas relacdes podem gerar.

Ciéncias da Saude: Campo Promissor em Pesquisa 7

DE ADOECIMENTO

PALAVRAS-CHAVE: adoecimento,
no trabalho, ética e assédio moral.

relacdes

MORAL HARASSMENT AS LABORAL RISK
AND SICKNESS FACTOR

ABSTRACT: Moral Harassment s characterized
by the deterioration of working conditions,
since when it produces an effect, it is able to
establish a collective tolerance and silence
pact regarding the gradual destabilization and
weakening of the victim. This paper aims to
identify how relationships at work can influence
health with a focus on moral harassment. This
is an exploratory and descriptive bibliographic
research that uses the literature review in
order to inquire and seek to answer questions
in the organizational sphere regarding ethical
relationships, moral harassment and the
possible diseases that these relationships may
generate.

KEYWORDS: illness, relationships at work,

ethics and moral harassment.

INTRODUGCAO

Frente a um novo contexto
socioecondmico marcado pelas continuas

mudangas, sejam de ordem tecnologica e
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ou de eficiéncia exigida pelas organizacbes somadas as diversas mudangas nas
relacdes humanas, implica em surgimento de novos riscos laborais de natureza
psicossocial, nesta abordagem, especificamente o assédio moral. Segundo Blanch
(2005, p.19) “[...] o assédio moral pode ser considerado como a violéncia psicoldgica
como hostil, comportamento destrutivo e vexatério, que nédo envolve a agresséo
fisica manifesta, mas latente, sutil e psicoldgica (isolamento, falta de comunicacéo,
desclassificacdo, ameaca, intimidagao, etc)”.

A ocorréncia do assédio moral no local de trabalho demonstra uma realidade
em determinadas organizagdes e que consiste basicamente em exteriorizar
comentarios humilhantes, constrangedores, ou ainda realizar ameacas, presséo,
isolamento, ridicularizacé&o, intimidacéo, desmoralizac&o, muitas vezes com carater
repetitivo e prolongado direcionados a uma pessoa com o intuito de abalar a saude
fisica e mental.

O assédio moral acontece no ambiente de trabalho entre os agentes envolvidos
assediador-assediado. Na maior parte dos casos, o assédio moral tende a ser mais
verticalizado do tipo descendente, ocorrendo entre aquele que detém e aquele que
€ submetido ao poder (CAMPOS, 2012). Sabe se que este pode causar diversos
transtornos psicopatolégicos, psicossomaticos e comportamentais, dependendo
da pré-disposicao e tempo de exposi¢cdo da vitima aos estimulos sofridos pelos
assediadores.

Sendo assim esse estudo tem como objetivo principal caracterizar como
os desvios nas relagcbes humanas podem influenciar no surgimento de doencas

causadas pelo assédio moral.

METODOLOGIA

O procedimento utilizado para a constru¢cdo do presente artigo foi a pesquisa
bibliografica mediante o método exploratorio e descritivo, que recorre a revisao da
literatura a fim de indagar e buscar responder questdes no ambito organizacional
referentes as relacdes éticas, assédio moral e as possiveis doencas que essas
relacées podem gerar.

Para Marconi e Lakatos (2003, p.188), os estudos exploratério-descritivos
tém “a tripla finalidade de desenvolver hipdteses, aumentar a familiaridade do
pesquisador com um ambiente, fato ou fendbmeno para realizacao de uma pesquisa
futura mais precisa ou modificar conceitos”.

A coleta de dados foi realizada no més de novembro de 2016 em periddicos
nacionais e internacionais, utilizando bibliografia eletrénica de sites como Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), Revista Brasileira de Saude Ocupacional
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(RBSO), Revista de Psicologia: Organizacéo e Trabalho, Revista Bioética, Cadernos
EBAPE.BR. Para este estudo se levou em consideragao apenas publicacdes nessa
tematica.

A selecao de artigos cientificos para nortear essa pesquisa e servir como
referéncias deu-se da seguinte forma: anélise do material, pela leitura exploratéria
afim de conhecer melhor o problema e aprimorar ideias; leitura seletiva através da
qual foram selecionados os artigos para a constru¢ao desse estudo e leitura analitica
dos textos, momento de apreciacado e julgamento das informacgdes, evidenciando-
se 0s principais aspectos abordados sobre o tema.

Foram incluidos todos os artigos indexados nos ultimos 10 anos, com
delineamento experimental ou observacional e excluido os estudos que néo
atendiam a essa tematica em sua delimitacao, leitura interpretativa que, apoiada
na experiéncia profissional dos pesquisadores, conferiu significado mais amplo aos
resultados obtidos com a leitura analitica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao realizar-se o levantamento bibliografico foram encontrados 20 artigos,
adotados os critérios de inclusédo foram utilizados 9 artigos e excluidos os demais por
nao atenderem a tematica, a literatura aponta que assédio moral como importante
fator de risco laboral e de adoecimento.

Os resultados séo apresentados por intermédio da revisdo exposta a seguir.

Desvios nas Relacdes no Trabalho e riscos para a saude do trabalhador: o
assédio moral neste contexto

O assédio moral decorre de um desvio no exercicio do poder nas relacdes
de trabalho, que visa criar ao trabalhador um ambiente hostil, desestabilizando o
trabalhador que, hostilizado e com medo do desemprego, o torna docil e menos
reivindicativo.

Os riscos apesar de invisivel ferem a integridade, a saude e até mesmo a
vida do trabalhador, com humilhacdo podendo decorrer ao comprometimento da
sua dignidade e seu relacionamento social e afetivo, como evoluir para a sua
perturbacdao mental, incapacidade laborativa, depresséo e até mesmo a morte.
E caracterizado pela deterioracdo das condi¢es de trabalho, visto que, quando
produz efeito, &€ capaz de estabelecer um pacto de toleréncia e siléncio coletivos
quanto a gradativa desestabilizacdo e fragilizacdo da vitima. Por vez a vitima
gradativamente perde sua autoestima, duvida de si mesma e sente-se mentirosa
a medida que se vé desacreditada pelos outros. Dessa maneira, anulam-se suas
defesas e abala-se progressivamente sua autoconfiancga, dificultando ou mesmo
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impossibilitando o desempenho de suas atividades laborais e as vezes familiares e
sociais (HIRIGOYEN, 2005).

No mundo do trabalho, o assédio moral configura-se como o emprego deliberado
de poder ou influéncia psicologica, na forma de ameaca contra terceiros através de
condutas abusivas, gestos, palavras, comportamentos, atitudes por sua repeticao
ou sistematizacdao com potencial de causar lesdes, danos psicoldgicos, privacdes,
ou mesmo transtornos ao desenvolvimento psicofisico do individuo ameagando ou
degradando o clima de trabalho (VASCONCELOQOS, 2015).

Otermo assédio moral pode ser substituido por mobbing devido as repercussoes
causadas a saude mental dos trabalhadores. O termo foi utilizado em 1984 pelo
psicologo alem&o Heinz Leymann, € definido como acdes repetidas e repreensiveis,
ou claramente negativas, dirigidas de maneira ofensiva contra funcionarios, que
podem conduzir ao seu isolamento do grupo no ambiente de trabalho (HIRIGOYEN,
2005).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o assédio moral no ambiente
de trabalho € um comportamento irracional, repetido, em relacdo a um determinado
empregado, ou a um grupo de empregados, criando um risco para a saude e para a
seguranca. Pode-se entender por “comportamento” as a¢cées de um individuo ou um
grupo. Um sistema de trabalho pode ser utilizado como meio para humilhar, debilitar
ou ameacar. O assédio costuma ser um mau uso ou abuso de autoridade, situacéao
na qual as vitimas podem ter dificuldades para se defender (FREIRE, 2008).

As formas do assédio moral podem, portanto, ser diversas, como, por exemplo,
piadas acerca de atributos fisicos ou a respeito da religido ou orientagcado sexual
da vitima; isolamento ou exclusdo da vitima; intromissdo em sua vida privada;
ameacas de violéncia; humilhagao, inferiorizacéo e ridicularizagdo, especialmente
perante colegas ou superiores; instigacdo dos colegas contra a vitima; divulgacao
de informacoes falsas; assédio sexual, dentre outras. Sdo, portanto, tentativas de
desestabilizar a vitima emocional e profissionalmente, o que faz com que esta perca
gradativamente sua autoconfianga e interesse pelo trabalho. Seu objetivo é destruir
a vitima por meio de uma vigilancia acentuada e constante, fazendo com que ela se
isole do grupo familiar e de amigos, recorrendo, muitas delas, ao uso e/ou abuso de
alcool e drogas (FREIRE, 2008).

E preciso também considerar que o assédio moral manifesta-se de maneira
diferenciada em relacédo aos sexos e decorre de componentes culturais que séo
explicados sociologicamente. As mulheres sdo as que mais sofrem intimidacéo,
submissao, piadas acerca de sua aparéncia fisica ou do vestuario; para os homens,
sdo mais comuns 0os comentarios maldosos sobre sua virilidade, capacidade de
trabalho e de manter a familia (BOBROFF E MARTINS, 2013).

Os disturbios causados a saude do trabalhador sdo variados: crises de
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hipertensdo arterial, taquicardia, alteracbes da libido e do sono, cefaleia e
enxaquecas, sindrome do panico, imunodeficiéncia, dores fisicas, perda de apetite,
dificuldades de concentragcédo, cansaco, depressdo, mudancas no metabolismo
e problemas digestivos, lapsos de memdria, mudanca de humor (ciclotimia) e
impaciéncia. Estas alteragcdes podem evoluir para graves doengas ocupacionais de
natureza psicossomatica ou psicossocial (VASCONCELQOS, 2015).

O assédio moral nasce como algo inofensivo e propaga-se de forma silenciosa,
sorrateira e traicoeira. Em um primeiro momento, os dois protagonistas adotam
uma atitude de “evitacdo do conflito”: o agressor ataca com pequenos toques
indiretos, uma mentira, uma afronta sutil, sem provocar abertamente o conflito. A
vitima submete-se, preferindo nédo se mostrar ofendida e procura tentar um acordo
a arriscar-se no conflito. Esses ataques, porém, vao se multiplicando e a pessoa
€ acuada, posta em situagcdes de inferioridade, submetida a manobras hostis e
degradantes de forma recorrente, por periodos cada vez maiores, 0 que pode
chegar a violéncia manifesta (CANIATO, 2008).

De acordo com Bobroff e Martins (2013), a resposta a experiéncia de assédio
moral depende das caracteristicas da personalidade do assediado, grau de fragilidade
emocional, duracdo das investidas assediantes e seu efeito encadeado (na rede
de relacionamentos de ambos), nivel de afetacdo da imagem, historia de vida,
condi¢des atuais, predisposicao a vitimizacao, meios de enfrentamento disponiveis
(suporte psicoldgico especializado, existéncia de politicas organizacionais severas
e codigos de ética), entre outros fatores.

Os efeitos podem ser categorizados em fases: - Fase de reflexdo sobre os
fatos ou comportamentos assediantes: esse estagio é caracterizado pela busca por
explicacdo ou negacéo imediata do problema (desativagdo emocional); - Fase do
revide impulsivo ou de conexao com o assediador: corresponde ao momento em
que, sentindo-se agredido em sua dignidade, o assediado desenvolve 0 objetivo
maior de responder a ofensa.

Em muitos casos, esse objetivo passa a ocupar lugar central na vida da vitima.
Nesse estagio, constata-se elevacao dos niveis de ansiedade e tenséo, repercutindo
nas relacdes familiares. N&o é também incomum o assediado consentir o assédio
pela necessidade de manter o vinculo laboral ou por qualquer outra caréncia,
criando fundamentos justificadores para a abordagem.

Um aspecto a ser observado € que muitas empresas mantém um cédigo
de ética na tentativa de coibir atos de assédio moral, mas somente isso néao é
suficiente. Ha que se criar mecanismos de coibicao desta violéncia e implantar um
processo de humanizagao no trabalho criando espacos de discusséo, de dialogo, de
comunicacao efetiva e de enfrentamento para que se possam discutir abertamente
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os problemas individuais e coletivos dos trabalhadores.

Modalidades de assédio moral

Campos (2012) define o assédio moral como: vertical (ascendente ou
descendente) ou horizontal. O vertical do tipo descendente &€ aquele que é
praticado por um superior hierarquico em relagcdo ao subordinado e é o que mais
evidentemente ocorre. Caracteriza-se por relacdes autoritarias e desumanas;
desmandos, manipulacdo do medo, competitividade. Verifica-se a utilizacéo
do poder de chefia para fins de abuso de direito do poder diretivo e disciplinar.
O vertical do tipo ascendente é mais raro, mas também ocorre. E o assédio de
baixo para cima, onde um descendente ou uma coletividade de subordinados
pratica atos vexatérios contra o superior hierarquico. Geralmente ocorre quando
o chefe demonstra inseguranga, o que leva seus subordinados a desobediéncia
ou hostilizagdo, culminando num comportamento de deboche e desrespeito. Ja
o assédio moral horizontal é aquele desencadeado pelos colegas de trabalho do
mesmo patamar hierarquico. Geralmente é causado pela alta competitividade, por
praticas individualistas, pela preferéncia pessoal do chefe gozada pela vitima, pela
inveja, racismo, xenofobia ou motivos politicos (SOARES E VILELA, 2012).

Independente da modalidade de assédio moral, a submissdo por parte da
vitima ndo implica necessariamente a aceitacdo auténtica (permanente), mas, sim,
circunstancial, o que gera propensao a reacao de denuncia e providéncias juridicas
futuras (CAMPQOS, 2012).

Condutas e assédio moral

Para Campos (2012) as condutas de assédio moral sdo descritas da seguinte
forma: - Deteriorac&o proposital das condi¢cbes de trabalho: repreensdes imotivadas,
que afetam a autoestima e dignidade profissional da vitima; criticas imotivadas e
injustas ao trabalho; subtracdo da autonomia; contestacdes frequentes as decisdes e
iniciativas da vitima; ndo transmissao de informacgdes necessarias para a realizagao
dos servigos; privacdo dos instrumentos e materiais de trabalho; atribuicdo de
tarefas ou instrugcdes impossiveis de se executar ou, atribuicdo de tarefas de
rebaixamento funcional; impedimento a promog¢ao; marginalizacdo e discriminagao
quanto a formacao, requalificacdo e aperfeicoamento profissional; danos no local
de trabalho; pressionar para que nao faca valer seus direitos; indugcédo ao erro;
desvios de fungdes. - Isolamento e recusa de comunicacédo, que € a forma mais
sutil e insidiosa de praticar o assédio moral, pois 0 ataque nao € declarado. Sao
exemplos: recusa de comunicag¢do direta, como contato e dialogo com a vitima;
coloca-la para trabalhar em local isolado do grupo; impedir que esta se expresse;
ignorar sua presenca. - Atentado contra a dignidade do trabalhador, ou seja, todo
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tipo de conduta que tenha como intuito humilha-lo, atentando contra sua dignidade.
Sao exemplos: insinuacdes hostis, gestos de desprezo, comentarios irbnicos ou
sarcasticos; rumores a respeito da honra e boa fama da vitima; desqualificacéo
diante dos colegas, superiores ou subordinados; utilizacao constante de termos ou
gestos obscenos ou degradantes; atos vexatorios; criticas ou brincadeiras sobre
deficiéncia ou aspectos fisicos; atribuicdo de tarefas humilhantes; abuso dos meios
de controle das atividades, revista pessoal ou de seus pertences. - Violéncia verbal,
fisica ou sexual, que surge quando o assédio ja esta bem declarado e visivel por
todos. Como exemplo: violéncia verbal e ameacgas de violéncia fisica; agressao
fisica, mesmo que de leve, do tipo empurrdo; tratamento aos gritos; assédio ou
agressao sexual.

CONSIDERACOES

Durante as buscas cientificas pode se perceber a relevancia e amplitude com
que se tem discutido o tema na area académico-cientifica e como varios fatores
tém sido revelados por meio de pesquisas no contexto das relacbes humanas
principalmente nas organizagcbes. Ao aprofundar os estudos acerca do assunto,
percebeu - se 0 quanto o tema é de extrema importancia, compreendido e combatido,
pois afeta diretamente a saude das pessoas que sofrem agresséo, desencadeando
patologias diversas, podendo chegar a alguns casos ao autoexterminio.

Arealizacao deste estudo foi de grande relevancia aos autores, pois possibilitou
aos mesmos aumentarem conhecimentos na tematica e se inteirarem da saude
e risco ocupacional, verificando o quanto a pratica de assédio moral é presente,
sendo assim imprescindivel propor acdes de interven¢des neste processo como
forma de prevencéao.
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