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Resumo: Aliado ao desgaste emocional promovido pelo
mercado de trabalho, surge a figura do assédio moral,
pratica realizada por superiores hierarquicos ou por colegas
de trabalho no ambiente laboral, com propdsitos destrutivos.
E a humilhacdo, a perseguicdo, o deboche, que ao se
prolongar no tempo gera consequéncias graves para o
trabalhador, principalmente no @mbito da saude. Este artigo
visa ao exame do fendmeno do assédio moral nas relagdes
laborais e sua repercussao na saude do trabalhador,
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sobretudo no desencadeamento/agravamento de doencas
ocupacionais.

Palavras-chave: Assédio Moral; Doenca Ocupacional;
Sindrome de Burnout; Depressao.

Abstract: Coupled with the emotional stress promoted by
the labor market, there is the figure of mobbing, a practice
carried out by superiors or co-workers in the work
environment, with destructive purposes. It is the
humiliation, persecution, mockery, that to extend in time
creates serious consequences for workers, especially in
health. This article aims to examine the phenomenon of
mobbing in labor relations and its impact on workers' health,
especially in triggering/worsening of occupational diseases.

Keywords: Mobbing; Occupational Disease; Burnout
Syndrome; Depression.

1. Introducao

O presente trabalho tem como objetivo analisar o fendbmeno do
assédio moral nas relacdes de trabalho, bem como sua repercussao na
salde do trabalhador, tanto no desencadeamento como no agravamento
de doengas ocupacionais. Portanto, este estudo aborda os efeitos danosos
causados pelo assédio moral, demonstrando a relacdo entre meio
ambiente do trabalho hostil e doengas “invisiveis” como, por exemplo, a
depressao.

Trata-se de uma abordagem exploratéria, construida sob o método
de levantamento por meio da técnica de pesquisa bibliografica em
materiais ja publicados (doutrina, legislagdao, jurisprudéncia, artigos
cientificos, dentre outros).

O assunto é recente e pouco abordado pela legislacdo federal,
embora tal problema encontre-se muito presente na realidade brasileira
ha algum tempo. Consoante ao estudo de Margarida Maria Silveira Barreto
(2006, p. 27), que compreendeu uma amostragem de 2072 trabalhadores
(761 mulheres e 1.311 homens) provenientes de 97 empresas na cidade
de Sao Paulo e perdurou por 28 meses (a partir de margo de 1996), 870
(42%) trabalhadores relataram experiéncias de humilhagbes e

DUARTE, R. F.; ALMEIDA, V. H. O Assédio Moral como Causador de Doenga Ocupacional. R. Laborativa, v. 4, n.
2, out. 2015, p. 04-25. http://ojs.unesp.br/index. php/rlaborativa. 2



constrangimento no trabalho (494 mulheres — 56,78%; 376 homens —
43,22%).

Tais dados, apesar de terem sido levantados ha quase vinte anos,
dao a nogao necessaria sobre a gravidade do assunto e demonstram como
tal pratica perversa é mais difundida do que o imaginado, causando
consideraveis danos a saude mental de milhares de trabalhadores.

A depressao (ou transtorno de humor) é um grave problema de
saude na atualidade, com repercussdes na seara previdenciaria, ou seja,
mais do que um problema pessoal do trabalhador, ou uma
responsabilidade corporativa, a depressao deve ser tratada como um
problema social. Apesar do crescente interesse doutrinario acerca do
assédio moral, ainda ha muito espago para o estudo da matéria,
principalmente levando-se em consideracao a quantidade de estudos
realizados na area no direito estrangeiro.

Trata-se de um tema de grande relevancia que tange diversas
areas, como a saude, a previdéncia social, as relagdes de trabalho e
emprego, e até mesmo de marketing, tendo em vista que algumas
empresas ostentam o bem-estar dos seus trabalhadores como forma de
promogao da imagem empresarial perante a sociedade.

Mesmo sendo de tamanha importancia, pouco é encontrado sobre a
relagdo entre assédio moral e transtornos mentais. Embora muito se
discuta acerca do assédio moral, ainda sdo singulares as abordagens que
o relacionam com o adoecimento do trabalhador, sobretudo mental, de
modo a desprezar o nexo causal necessario para se estabelecer a doenca
ocupacional.

2. Uma Breve Nocao sobre Assédio Moral

A infinidade de nomenclaturas adotada pela literatura juridica,
nacional e estrangeira, para retratar um tratamento abusivo num contexto
social (bullying, mobbing, terror psicolédgico, etc.), por vezes é capaz de
causar duvidas e equivocos, haja vista que muitas figuras se assemelham
ao assédio moral.

Marie-France Hirigoyen, psicanalista e vitimdéloga francesa,
destacou-se ao langar seu livro “Harcélement Moral” (Assédio Moral),
traduzido em mais de 24 paises, dando inicio aos estudos sobre o tema e
impulsionando a criagdo de diversas instituicdes de combate aos abusos
no meio ambiente de trabalho. Segundo Hirigoyen, o assédio moral pode
ser compreendido como:
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Toda e qualquer conduta abusiva manifestando-se, sobretudo, por
comportamentos, palavras, atos, gestos, escritos que possam trazer
dano a personalidade, a dignidade ou integridade fisica ou psiquica de
uma pessoa, por em perigo seu emprego ou degradar o ambiente de
trabalho (HIRIGOYEN, 2003, p. 65).

Todavia, conquanto se trate de uma definicdo pioneira e
expressivamente difundida, tal perspectiva ndao encontra consonancia com
a atual nocdo doutrinaria brasileira, visto que sequer pontua a repeticdo e
o prolongamento da conduta como elementos caracterizadores do assédio
moral, conforme assevera Barros:

O assédio moral serd considerado como sendo um conjunto de
condutas abusivas e intencionais, reiteradas e prolongadas no tempo,
gue visam a exclusdo de um empregado especifico, ou de um grupo
determinado destes, do ambiente de trabalho através do ataque a sua
dignidade, podendo ser comprometidos, em decorréncia de seu carater
multi-ofensivo, outros direitos fundamentais, a saber: o direito a
integridade fisica e moral, o direito a intimidade, o direito ao
tratamento nado discriminatério dentre outros (BARRQOS, 2013, p. 950).

Assim sendo, a nogao de assédio moral recebeu outros contornos, a
fim de melhor caracterizar tal fenébmeno, evitando que “toda e qualquer
conduta abusiva” (HIRIGOYEN, 2003, p. 65) fosse caracterizada como
moralmente assediante, haja vista a existéncia de outros fen6menos
semelhantes, mas ndo idénticos, como assédio sexual, estresse no
ambiente de trabalho, agressodes pontuais, etc.

Ademais, alguns autores incluem o fator hierarquico na definicao de
assédio moral no trabalho, conforme esclarece Guedes:

Todos aqueles atos e comportamentos provindos do patrao, gerente ou
superior hierarquico ou dos colegas, que traduzem uma atitude de
continua e ostensiva perseguicao que possa acarretar danos relevantes
as condigOes fisicas, psiquicas, morais e existenciais da vitima
(GUEDES, 2008, p. 32).

Apesar da pratica do assédio moral ndo se restringir apenas aos
superiores hierarquicos, tal definicdo ja nos mostra que, embora ndo
sejam o0s Unicos, é mais comum constatar empregadores e seus
comissionados excederem os limites do poder diretivo prescrito no art. 2°
da Consolidagcao das Leis do Trabalho (CLT), por meio de atitudes
abusivas contras seus subordinados. Desta feita, a classificacao
doutrindria compreende tanto o assédio moral vertical (com suas
subdivisOes ascendente e descendente) como o horizontal, além dessas
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duas divisdoes, também encontramos o assédio moral misto, indireto e
estratégico®.

3. A Protecao Juridica a Saude do Trabalhador

A Constituicdo Federal de 1988 (CF) traz em seu art. 6° a
consagracao da saude como um direito social, assegurando-o, em seu art.
196, como um direito de todos e dever do Estado garantido mediante
politicas sociais e econdmicas que visem a reducao do risco de doenca, de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acoes e servicos para
sua promocao, protecao e recuperagao (BRASIL, 1988).

Por sua vez, o art. 225 da CF, combinado com o art. art. 200, inciso
VIII, dispdem sobre a protecao do meio ambiente, nele compreendido o
do trabalho, elevando o direito ao meio ambiente do trabalho equilibrado
ao patamar de direito fundamental (BRASIL, 1988).

A Lei Organica da Saude (Lei n® 8.080/90) traz em seu art. 3° que a
salude tem como determinantes e condicionantes “entre outros, a
alimentacdo, a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o
trabalho, a renda, a educacao, a atividade fisica, o transporte, o lazer e o
acesso aos bens e servigos essenciais” (BRASIL, 1990).

No plano internacional, a Convengao n°© 155 da OIT estabelece em
seu art. 39, alinea e, que “a saude, em relacdo ao trabalho, abrange nao
s6 a auséncia de afeccOes ou de doencas, mas também os elementos
fisicos e mentais que afetam a saude e estao diretamente relacionados
com a seguranca e a higiene do trabalho” (ORGANIZACAO
INTERNACIONAL DO TRABALHO, 1981).

Para José Augusto Rodrigues Pinto, existem duas vias de protegao a
salde mental do trabalhador (a administrativa e a jurisdicional) e trés vias
de alcance (preventivo, repressivo e reparatorio), nos seguintes termos:

As vias estdo abertas ao transito em 6rgdos executivos de regulacdo e
fiscalizacdo de condutas, repressdo de comportamentos ilicitos,
prevencao de causas (sociais e/ou profissionais) e tratamento de
transtornos diagnosticados, independentemente da sua classificagao
como intra ou extraindividuais. Os niveis estdao abertos ao transito em
orgdos jurisdicionais de solucao de dissidios juridicos oriundos, ou nao,
do cotidiano (PINTO, 2011, p. 659-660).

No sentido preventivo, a adogao de programas internos em
empresas, principalmente com o intuito de orientagdao, pode reduzir
drasticamente a ocorréncia de assédio moral (HIRIGOYEN, 2006). Quanto
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a via repressiva, pode-se considerar tal intervencao como uma segunda
etapa; quando a prevencao falha, o empregador deve impor medidas
coercitivas, como adverténcias, consultas regulares com orientadores ou
até mesmo perda de emprego (PELI, 2006). Importante ressaltar que tais
vias de alcance sdo obtidas por meios administrativos. Quanto a via
reparatoria, trata-se de intervencao obtida judicialmente pela parte
ofendida, que procura na instancia judicidria uma reparacao do dano
moral sofrido.

Apesar de as normas protetivas da saude do trabalhador estarem
dispersas no ordenamento juridico brasileiro em diversos regramentos de
diferentes hierarquias normativas (Constituicdo Federal, decretos, leis,
convencdes e normas regulamentadoras), o bem-estar fisico e mental do
trabalhador integra o direito fundamental a saude, sendo, portanto, um
direito essencial a vida humana, cabendo a todos os atores sociais efetiva-
lo.

Desta feita, a Justica do Trabalho deve evitar a rigidez classica do
positivismo juridico, conforme ensina Bobbio (1995, p. 63): "“Hoje,
estamos acostumados a pensar no Direito em termos de codificacao, como
se ele devesse necessariamente estar encerrado num codigo”. Todavia,
conforme o jurista, “Isto € uma atitude mental particularmente enraizada
no homem comum e da qual os mais jovens que iniciam seus estudos
juridicos devem se livrar” (BOBBIO, 1995, p. 63).

4. O Assédio Moral no Plano das Normas de Direito Sanitario do
Trabalho e de Direito Previdenciario

Algumas normas relativas a medicina do trabalho regulamentam
como a pericia médica deve ser realizada em casos de diagndstico das
doencas mencionadas neste capitulo, como por exemplo, a Resolugao n°
1.488 de 1998, do Conselho Federal de Medicina que, dentre outros
topicos, trata do estabelecimento do nexo causal das doencas do trabalho
pelos médicos (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, 1998).

Segundo a citada Resolugao, para o estabelecimento do nexo causal
entre os transtornos de saulde e as atividades do trabalhador, além do
exame clinico (fisico e mental) e os exames complementares, quando
necessarios, deve o médico considerar a histéria clinica e ocupacional,
decisiva em qualquer diagndstico e/ou investigacdo de nexo causal, o
estudo do local de trabalho, o estudo da organizacao do trabalho, os
dados epidemioldgicos, a literatura atualizada, a ocorréncia de quadro
clinico ou subclinico em trabalhador exposto a condicbes agressivas, a
identificacdo de riscos fisicos, quimicos, bioldgicos, mecanicos,
estressantes e outros, o depoimento e a experiéncia dos trabalhadores
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assim como os conhecimentos e as praticas de outras disciplinas e de seus
profissionais, sejam ou ndo da area da saude.

De acordo com Fernanda Moreira de Abreu, quanto a dificuldade da
configuracdo do nexo causal nas doencgas psiquicas do trabalho:

Havendo duvida quanto a caracterizacdo do nexo causal, ou seja,
quanto a verdadeira origem ou natureza do processo morbido
incapacitante, cuja fisionomia cientifica ndo possa excluir o concurso
causal de circunstancias laborativas, esta deve ser desatada sempre
em beneficio do trabalhador, amparando, dessa forma o mais fraco
[...], desde que haja acao de elementos nocivos como fatores
desencadeantes ou agravantes da doenca de que padece o trabalhador
(ABREU, 2005, p. 58).

Nota-se o carater protetivo defendido pela autora, em uma nitida
aplicacdo do principio trabalhista “in dubio pro operario”. A dificuldade de
comprovar o nexo causal deve-se a prépria natureza da doenca, que tem
sua origem pouco clara. Sendo assim, a aplicagdao do principio defendido
por Abreu faz-se justa, visto que a obtengdao da verdade real pode ser
impossivel.

Na perspectiva previdenciaria, prevé a Lei n© 8.213 de 1991, em seu
art. 19, a definicdo legal de acidente de trabalho, cujo instituto juridico
deve ser entendido como aquele que ocorre pelo exercicio do trabalho a
servico da empresa ou pelo exercicio do trabalho dos segurados referidos
no inciso VII do art. 11 da mesma legislacao, provocando lesao corporal
ou perturbacao funcional que cause a morte ou perda ou reducgao,
permanente ou temporaria, da capacidade laborativa (BRASIL, 1991).

Em complemento, o art. 20 da Lei n° 8.213/91 também acidente de
trabalho as seguintes hipoteses: “doenca profissional, assim entendida a
produzida ou desencadeada pelo exercicio do trabalho peculiar a
determinada atividade e constante da respectiva relacao elaborada pelo
Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social” e “doenga do trabalho,
assim entendida a adquirida ou desencadeada em funcao de condicdes
especiais em que o trabalho é realizado e com ele se relacione
diretamente, constante da relagao mencionada no inciso I” (BRASIL,
1991). Em seu paragrafo 2°, ainda prevé que ha a possibilidade de
reconhecimento de doenca de trabalho mesmo em ocasides nas quais a
enfermidade ndo esteja prevista nos incisos I e II, desde que seja
resultado das condicdes especiais em que o trabalho é executado
(BRASIL, 1991).

Importante ressaltar que ha o reconhecimento da depressdao como
doenca do trabalho no Decreto n® 3.048/1999 apenas nos casos de
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exposicao a agentes quimicos e toxicos (BRASIL, 1999). Contudo,
consoante ao previsto no paragrafo segundo do art. 20 da Lei n°
8.213/91, o rol apresentado pelos incisos I e II ndo é taxativo; outros
fatores, contanto que desencadeados pelas condigcdes em que o trabalho é
executado, sao reconhecidos como causadores de doenca do trabalho.
Nesse sentido, a depressao causada pelo assédio moral podera ser
classificada como doenca do trabalho, desde que evidenciado o nexo
causal entre o assédio moral no trabalho e a doenga (BRASIL, 1991).

Na mesma senda, dispde o artigo 21 da referida lei as seguintes
hipoteses de equiparacdo ao acidente de trabalho:

I - O acidente ligado ao trabalho que, embora nao tenha sido a causa
Unica, haja contribuido diretamente para a morte do segurado, para
reducao ou perda da sua capacidade para o trabalho, ou produzido
lesdo que exija atencao médica para a sua recuperagao;

II - o acidente sofrido pelo segurado no local e no horario do trabalho,
em consequéncia de:

a) ato de agressao, sabotagem ou terrorismo praticado por terceiro ou
companheiro de trabalho; [...] (BRASIL, 1991).

Conforme se observa no referido dispositivo, existe uma grande
abrangéncia da lei quanto aos fatos que podem ser entendidos como
acidente de trabalho. Partindo dessa margem, o assédio moral deve ser
considerado como agente causador de doenca ocupacional equiparavel a
acidente de trabalho, nos termos do Projeto de Lei n® 7.202/2010
(BRASIL, 2010), ao estabelecer que, independentemente de ser ou nao
por motivo de disputa relacionada ao trabalho, a ofensa moral intencional
no ambiente de trabalho deve ser considerada acidente de trabalho.

5. Transtornos Mentais e Assédio Moral

As relagcbes humanas tém a capacidade de irradiacdo, criando
multiplos circulos distintos, porém entrelacados, suscetiveis a
interferéncias e interagdes reciprocas. No entanto, ndo apenas as relagdes
humanas tém essa capacidade; os ambientes e setores da vida em que o
ser humano se insere também possuem reflexos uns sobre os outros.

Os multiplos ambientes que atuam sobre o ser humano de maneira
sucessiva ou paralela se expdem a interinfluéncias. Isso quer dizer que a
degeneracao de um “circulo” repercute nos demais, afetando as relagoes
interpessoais contidas dentro deles. Um ambiente familiar deteriorado
pode ser devastador para o ambiente de trabalho, bem como um
ambiente de trabalho desequilibrado influenciara a vida familiar de
determinado trabalhador.
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Embora exista desde que existem relagdes sociais, pode-se concluir
gue a globalizacdo e as constantes crises econOmicas aumentaram a
competitividade entre os trabalhadores, transformando, muitas vezes,
o0 ambiente de trabalho numa verdadeira arena, onde ‘chora menos
guem pode mais’, estabelecendo relacdes altamente desgastantes para
o equilibrio emocional dos individuos envolvidos numa relacao de
emprego, onde estd presente uma pessoa fisica, subordinada,
prestando um servico continuo, oneroso e pessoal (PINTO, 2013, p.
793-794).

O assédio moral praticado no contexto laboral afeta ndao apenas a
produtividade do trabalhador, ao passo que as ramificagdes existentes na
psigue humana carregam tais agressdes para os mais variados circulos de
existéncia, afetando a saude mental do trabalhador tanto na questao
subjetiva como na questdo fisioldgica. Significa dizer que, na esfera da
salde, o assédio moral nao traz consequéncias apenas para a integridade
mental da vitima, mas gera também consequéncias fisicas ao exigir que o
organismo reaja as agressdes sofridas. De acordo com Marcia Novaes
Guedes, as consequéncias para o corpo sao:

Os disturbios podem recair sobre o aparelho digestivo, ocasionando
bulimia, problemas gastricos diversos e Uulcera. Sobre o aparelho
respiratorio a queixa mais frequente é a falta de ar e a sensagao de
sufocamento. Sobre as articulagdes podem ocorrer dores musculares,
sensacao de fraqueza nas pernas, sudorizagdao, tremores, como
também dores nas costas e problemas na coluna. Sobre o cérebro,
verificam-se ansia, ataques de panico, depressao, dificuldade de
concentracdo, ins6nia, perda de memoria e vertigens. Sobre o coracao
os problemas podem evoluir de simples palpitagdes e taquicardias para
o infarto do miocardio. E o enfraquecimento do sistema imunoldgico
reduz as defesas e abre as portas para diversos tipos de infeccoes e
viroses (GUEDES, 2008, p. 113).

Conforme exposto, as perturbacdes emocionais podem levar o
trabalhador a desenvolver diversas enfermidades, incluindo transtornos
mentais, conforme a seguir se expoe.

6. Sindrome de Burnout

O Burnout, ou sindrome do esgotamento profissional, tem sua origem em
um estresse crénico, em uma tensao permanente, que cria uma sensagao
de “queima interna”, no sentido de esgotamento de energias, conforme
esclarece Minardi (2010, p. 144):

Para a literatura médica, o Burnout é um estado de estresse cronico,
ou seja, o organismo humano reage aos primeiros sintomas
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prejudiciais e busca meios de combate ou compensagao, mas, quando
em certos casos, nao oferece a resisténcia necessaria, cronifica-se o
estresse, tornando-o uma sindrome que podera desembocar em
doencas fisicas, psicossomaticas, psiquicas (depressao) ou sociais
(psicopatias).

O Burnout, embora originado do estresse, com ele nao se confunde,
tendo em vista que, na atualidade, o estresse nao € algo incomum no
ambiente de trabalho, podendo ser passageiro em decorréncia da
necessidade de adaptacdao ao trabalho ou ao meio ambiente do trabalho.
Por outro lado, o Burnout é um estagio avancado de estresse, marcado
pelo esgotamento das forcas do trabalhador que, muitas vezes, sequer
reage a esse estado de salde.

A literatura especializada atesta que a prevaléncia da ocorréncia
dessa sindrome esta entre os trabalhadores mais jovens, sobretudo entre
aqueles que ainda ndo atingiram os 30 anos de idade; e € comumente
atribuida a falta de experiéncia, que gera inseguranca ou até mesmo um
choque de realidade no momento em que o trabalhador percebe que tal
atividade ndo garantira a realizagdo de seus anseios (TRINDADE;
LAUTERT, 2010, p. 274 apud BOYNARD, 2012, p. 63). Tal idealizagao,
comum entre trabalhadores jovens, cria altas expectativas quanto ao
proprio futuro, que muitas vezes nao serdo concretizadas. Logo, quando
um trabalhador com alta expectativa € exposto a um ambiente de
trabalho hostil, sua vulnerabilidade ao Burnout se agrava.

Dentre as causas do Burnout encontra-se o assédio moral, conforme
entendimento jurisprudencial do Tribunal Regional do Trabalho da 92
Regiao:

TRT-PR-18-08-2009 DOENCA  OCUPACIONAL. SINDROME DE
"BURNOUT". INDENIZACAO. Comprovado que a Autora esta acometida
de doenga ocupacional (art. 20, II, Lei n.© 8.213/91), consistente em
"sindrome de burnout", originada de ambiente de trabalho hostil e
inadequado, no qual a forma encontrada pela empresa para a
administracao do seu pessoal é a pratica constante de assédio moral,
passivel de desencadear sintomas fisicos e psiquicos graves as vitimas,
deve ser fixada indenizacdao pelos danos materiais e morais
decorrentes da violagdao de direitos da personalidade da trabalhadora
(TRT 9. 748200715902 PR 9748-2007-15-9-0-2, Relator: Luiz Celso
Napp. 42 Turma. Publicacao: DIJPR 18/08/2009) — (BRASIL, 2009).

Entende-se, portanto, se tratar o assédio moral de um problema de
salde resultante de uma interacao negativa entre o meio ambiente de
trabalho e os profissionais que nele se encontram. Diante disso, a
Organizacdao Internacional do Trabalho reconhece que a sindrome de
Burnout e o estresse ndo sao fendmenos isolados e, por isso, foram
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transformados em um risco ocupacional relevante no contexto laboral
contemporaneo (BOYNARD, 2012, p. 72).

Na perspectiva legal, considera-se a sindrome de Burnout uma das
hipoteses de acidente de trabalho, conforme dispde o Anexo II do Decreto
n° 3.048/99, no que concerne ao Grupo de Transtornos Mentais e do
Comportamento Relacionados com o Trabalho: Doencga: XII — Sensacgao
de Estar Acabado (“Sindrome de Burn-out”, “Sindrome do esgotamento
profissional”) — Z73.0; agentes etioldgicos ou fatores de risco de natureza
ocupacional: 1. Ritmo de trabalho penoso — Z56.3; 2. Outras dificuldades
fisicas e mentais relacionadas com o trabalho — Z56.6 (BRASIL, 1999).

Além do Decreto n° 3.048/99 (BRASIL, 1999), o Burnout é
equiparado a acidente de trabalho também na lista de doencas
relacionadas ao trabalho, consoante a Portaria 1.339/GM, aprovada pelo
Ministério da Saude em 18 de novembro de 1999 (BRASIL, 1999).

Apesar da auséncia de legislacdo no tocante ao combate e a
prevencao do Burnout no ambito nacional, é possivel encontrar legislagdes
municipais que abordam o assunto. No municipio do Rio de Janeiro ha o
Projeto de Lei n® 596/2010, de autoria do vereador Carlos Alberto Saes
Bencardino, que disponibiliza assisténcia médica e psicolégica na rede
municipal para professores portadores da sindrome de Burnout (RIO DE
JANEIRO, 2010). Além do Rio de Janeiro, ha também em S&o Paulo a Lei
n% 15.206/2010, de autoria do vereador José Luiz de Franca Penna, que
institui a “Semana de Combate e Conscientizacdo da Sindrome de
Burnout” (SAO PAULO, 2010). Anualmente, na semana do dia 15 de
outubro, a prefeitura realiza palestras ministradas por especialistas no
assunto, além de exposicoes de painéis e dinamicas (BOYNARD, 2012, p.
66).

7. Depressao

Estimativas indicam que 7% da populagcao mundial sofre com a
depressao (LUCENA, 2014). De acordo com o Ministério da Saude, no
Brasil sao mais de 10 milhdOes de pessoas que sofrem com a enfermidade.
Segundo a Organizacdao Mundial de Saude (OMS), a depressdo ocupa o
segundo lugar dentre as doencas que causam incapacidade no trabalho, e
a estimativa é que até 2020 esteja em primeiro lugar. Ainda de acordo
com a OMS, a média de faltas no trabalho de uma pessoa com depressao
é de sete dias por més, enquanto a média geral € uma vez por més
(LUCENA, 2014, online).
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Alinhada a essa afirmagao, uma pesquisa realizada pela
Universidade de Brasilia (UnB) em parceria com o Instituto Nacional de
Seguro Social (INSS) revela que 48,8% dos trabalhadores que se afastam
por mais de 15 dias do trabalho sofrem com algum transtorno mental,
sendo a depressao o principal deles (IZAC, 2008). Nesse sentido,
evidencia Thome:

A depressao causada pelo assédio moral sofrido, configurada como
doenca do trabalho, gera o direito ao auxilio-doenca acidentario, ao
auxilio-acidente, a aposentadoria por invalidez acidentaria, a pensao
por morte aos seus dependentes além da estabilidade provisoria
(THOME, 2009, p. 100).

Ana Maria Benevides Pereira evidencia a diferenca entre depressao e
sindrome de Burnout: em relacdo a depressao, ha uma maior entrega a
letargia, aos sentimentos de derrota e de culpa, enquanto no Burnout ha a
prevaléncia dos sentimentos de tristeza e desapontamento, sempre
causados pelo trabalho (PEREIRA, 2002, p. 47).

A Resolugao DC (Diretoria Colegiada) n°® 10 do INSS, de 23 de
dezembro de 1999, no Protocolo de Procedimentos Médico-Periciais n©
5.VII, tépico doenca “episddios depressivos relacionados com o trabalho”,
secao I, item I, define depressao como:

Humor deprimido, perda do interesse e prazer e energia reduzida,
levando a uma fatigabilidade aumentada e atividade diminuida, sendo
comum uma sensacao de cansaco acentuado apds esforcos leves.
Também podem estar presentes uma reducao da concentragcdo e
atencao; da autoestima e autoconfianca; ideias de culpa e inutilidade;
visOes desoladas e pessimistas do futuro; ideias ou atos auto lesivas
ou suicidio; sono perturbado e apetite diminuido. Manifestacdes
atipicas sao relativamente comuns, fazendo com que em alguns casos,
surjam ansiedade, angustia, e agitacao motora (RESOLUCAO, 2000).

O diagnostico exige a duracdo minima dos sintomas de pelo menos
duas semanas, ainda que periodos mais curtos possam ser considerados
caso os sintomas sejam graves e de inicio rapido.

Os sintomas listados pelo Protocolo de Procedimentos Médico-
Periciais do INSS sao:

e Significativa perda de interesse ou prazer em atividades que
normalmente sao agradaveis;

e Falta de reacdes emocionais a eventos ou atividades que
normalmente produzem uma resposta emocional;

e Interrupcdo do sono por 2 horas ou mais antes do horario habitual
do despertar; depressao pior pela manha;
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e Evidéncia objetiva de retardo ou agitacdo psicomotora marcante
(observado ou relatado por outras pessoas);

e Marcante perda de apetite; perda de peso (5% ou mais do peso
corporal, no ultimo més); e

e Marcante perda da libido.

Ainda no referido Protocolo, a doenca é classificada em cinco niveis:
do nivel 1, quando ndo se nota deficiéncia ou disfuncao, ao nivel 5,
guando se constata disfuncdo ou deficiéncia extremas. Os niveis de
deficiéncia impedem totalmente as funcdes sociais Uteis, entendendo-se
como funcdes sociais Uteis as atividades da vida diaria, o exercicio das
funcdes sociais, a concentracdo, a persisténcia, o ritmo e, por fim, a
deterioracao ou descompensacao do trabalho (THOME, 2009).

Algo grave e relevante sobre a depressdo é o preconceito sofrido
pelas pessoas acometidas por tal doenca. Assim como qualquer outra
doenca psiquica, a depressao possui dificil diagnostico e pode ser
considerada uma doenca ‘“invisivel”. Sendo assim, tal enfermidade é
considerada muitas vezes pelos leigos como “frescura”. Em outros casos,
mesmo com o diagnostico correto, ha o preconceito no sentido de
considerar as pessoas depressivas como fracas ou indignas de
reconhecimento.

8. A Relagcdao entre Assédio Moral e Transtornos Mentais no
Contexto Laboral

Em 1952, a Associacao Americana de Psiquiatria (American
Psychological Association — APA) elaborou um manual classificando
diversos transtornos mentais, conhecido pela sigla DSM (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders). Com base nessa classificacao, a
Organizacao Mundial da Saude (OMS) inclui os transtornos mentais como
entidades modrbidas em sua Classificacdo Estatistica Internacional de
Doengas e Problemas Relacionados com a Saude (CID).

Atualmente, a CID-10 arrola os transtornos mentais e
comportamentais em seu Capitulo V, cujas espécies estao compreendidas
entre os codigos FOO e F99. A depressao, especificamente, encontra-se
classificada como transtorno de humor, tendo suas modalidades dispostas
nos codigos F30 — F39 (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 1992). De
acordo com Miranda, Neto e Cavalcanti (2012, p. 1415), “A caracterizacao
da depressdo é feita por meio da andlise dos seus sintomas
caracteristicos” e, por isso, € necessario se conhecer os elementos
presentes na descricdo dos episédios depressivos (F32), utilizados
preponderantemente pela legislacao previdenciaria.
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O Ministério da Previdéncia Social disponibiliza em seu sitio
eletrbnico um rol de auxilios-doenca acidentarios e previdenciarios
concedidos em determinado periodo de tempo, segundo a CID-10.
Considerando a ultima estatistica disponivel (janeiro a abril de 2014),
constata-se que foram concedidos, em média, 7.600 beneficios
previdenciarios relacionamos a transtornos de humor, incluindo 3.100
casos de episddios depressivos (BRASIL, 2014). Conforme se observa, nao
se trata apenas de uma questdao pertinente ao direito trabalhista e a
saude do trabalhador, pois a depressao é um problema previdenciario.
Mensalmente sdao concedidos mais de oito mil beneficios a titulo de
auxilio-doenca em decorréncia de transtorno de humor, gerando um gasto
de milhdes para a Previdéncia Social. (BRASIL, 2014).

Os Transtornos Mentais e de Comportamento ocupam o terceiro
lugar em numero de concessao de auxilio-doenca pela Previdéncia Social;
80% sdo casos de depressdo (AMBROSIO, 2013, p. 203). Embora ndo
exista uma estatistica precisa, nao se duvida que os episddios depressivos
justificadores do afastamento de alguns trabalhadores estejam
relacionados a situagdes de assédio moral.

Segundo Marie-France Hirigoyen, em um estudo realizado com
trabalhadores vitimas do assédio moral, constatou-se que 69% acusaram
um estado depressivo severo que justificou acompanhamento médico, por
significar sério risco de suicidio; 24% apresentaram um estado depressivo
leve, e 7% das pessoas apresentaram um estado depressivo moderado.
Para Hirigoyen (2006, p. 160), “E essencial estar alerta aos estados
depressivos, pois o risco de suicidio é grave”, haja vista que, no estudo
realizado na regiao PACA (Provenca-Alpes-Costa Azul), dos 517 casos de
assédio moral reconhecidos pelo médico do trabalho, 13 haviam tentado
suicidio.

Nota-se, portanto, que a pratica do assédio moral agride ndo apenas
o0 meio ambiente do trabalho, mas também a saude da vitima ao causar
um desgaste emocional imensuravel, com potencial para evolugao de
doencas de ordem psiquicas e fisicas.

Assim sendo, tal comportamento ofende o principio da dignidade
humana do trabalhador, violando seus direitos de personalidade, além dos
danos causados a sua integridade psicofisica.

9. Nexo Causal e Concausalidade

Provar a existéncia de um transtorno mental, bem como sua relagao
com o trabalho, ndo é uma tarefa facil, haja vista inexistir consenso
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estabelecido que reconheca a relagao direta entre depressao e trabalho.
Parte dessa dificuldade situa-se justamente na origem da doenca, que
pode ter sua génese em fatores genéticos, psicossociais e/ou bioldgicos.
Sendo assim, o estudo dessa relacao deve considerar diversos fatores,
como a personalidade do trabalhador, a capacidade de resiliéncia, as
condigbes de trabalho e as formas como o sujeito enfrenta o estresse
(AMBROSIO, 2013, p. 195).

Christophe Dejours afirma que o trabalho ndao é agente causador de
doencas mentais, com excecdo do Transtorno de Estresse Pds Traumatico.
Para Dejours, as enfermidades mentais se explicam pela estrutura da
personalidade do trabalhador:

[...] contrariamente ao que se poderia imaginar, a exploracao do
sofrimento pela organizagao do trabalho ndo cria doencas mentais
especificas. Nao existem psicoses de trabalho, nem neuroses do
trabalho. Até os maiores e mais ferrenhos criticos da nosologia
psiquiatrica ndo conseguiram provar a existéncia de uma patologia
mental decorrente do trabalho. (...) As descompensacdes psicéticas e
neurdticas dependem, em JUltima instdncia, da estrutura das
personalidades, adquiridas muito antes do engajamento na producao
(DEJOURS, 1991, p. 192).

Desta feita, conforme o recorte acima exposto, para Dejours o
trabalho nao pode ser considerado fonte de doenga mental, sendo a
estrutura mental do trabalhador a responsavel pelo desenvolvimento da
enfermidade. Em outras palavras, “as doencas somaticas aparecem,
sobretudo, em individuos que apresentam uma estrutura mental
caracterizada pela pobreza ou ineficacia das defesas mentais” (DEJOURS,
1991, p. 192).

Segundo Dejours (1991), o trabalhador deve buscar uma atividade
laboral que atenda as suas necessidades e aptiddoes pessoais; ou seja, um
trabalho que se identifique com a estrutura da sua personalidade e esteja
de acordo com a sua “economia psicossomatica”.

A formacdo psicanalitica de Dejours é o principal alvo das criticas
relativas a sua teoria. Para a psicanalise, “o paciente é responsavel por
seu sintoma, o homem é o autor de sua propria historia, tal definicao,
para muitos tedricos, € um parametro muito simplista para explicar e
justificar os verdadeiros impactos do ambiente de trabalho na mente do
individuo” (AMBROSIO, 2013, p. 196).

Na mesma corrente de pensamento encontra-se Emilio Mira y Lépez,
que considera a personalidade como fator decisivo no desenvolvimento ou
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nao de doengas mentais, excluindo o ambiente de trabalho como causador
de tais doencas:

A personalidade é constituida de tendéncias determinantes que
desempenham papel ativo no comportamento do individuo. Dois
individuos nao fazem os mesmos ajustamentos ao meio e, portanto,
nao tém a mesma personalidade. A personalidade é, portanto, algo de
capital importéancia funcional ou adaptativa. Ainda que as condicbes de
trabalho sejam idénticas para os dois trabalhadores, cada um fard uma
apreensao diferente da realidade em razao da individualidade de sua
personalidade. A realidade exterior elaborada pelo trabalhador é fruto
de seu subjetivismo, na medida em que os individuos interpretam os
fatos de acordo com suas tendéncias afetivas (MIRA Y LOPEZ, 2009, p.
144 apud AMBROSIO, 2013, p. 196).

Ou seja, segundo Emilio Mira y Lépez, a realidade efetiva nem
sempre coincide com a realidade psiquica de cada pessoa, dando um valor
subjetivo a realidade e tornando-a relativa. Dessa forma, a realidade € um
fendomeno deformado pela psique de cada individuo.

Todavia, em que pesem as contribuicdes de Dejours e Emilio Mira y
Lopes, pessoa e ambiente devem ser abordados conjuntamente a medida
gue sdo constitutivos um do outro, isto €, ndo existe ambiente laboral sem
pessoa, nem pessoa sem ambiente laboral. Assim sendo, as relagdes
pessoa-meio sao compreendidas como mutuamente constitutivas,
evidenciando que pessoa e meio se constroem e se transformam reciproca
e dialeticamente (ALMEIDA, 2013). Significa dizer que “o entendimento do
meio ambiente do trabalho estabelece-se com a percepcao do espaco do
trabalho e, mais ainda, do proprio trabalhador, na medida em que ndo
existe tal ambiente sem o ser humano” (ROSSETTI-FERREIRA; AMORIM;
SILVA, 2004, p. 26), pois as condicdes internas do trabalhador
influenciam e sao influenciadas pelas condicdes externas, evidenciando,
pois, uma interacao (ALMEIDA, 2013).

Para Eric Sundstrom (1987), a relagdao entre meio ambiente de
trabalho e satisfagcao individual do trabalhador, em geral, sofre
consideravel influéncia do ambiente fisico laboral e suas caracteristicas
especificas, em razao da interdependéncia entre os aspectos fisicos
ambientais e os aspectos psicoldgicos do trabalhador, que interagem e se
modificam constantemente. Por isso, parece ser impossivel discutir as
causas de adoecimento dos trabalhadores sem considerar a relagao entre
salide e meio ambiente do trabalho, incluindo a inter-relagao trabalhador-
ambiente.

A depressdao € uma doenca multifatorial, ou seja, ela é causada por
um conjunto de fatores atuando de forma simultdnea. Logo, mesmo que o
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trabalho exerca uma influéncia negativa no bem-estar do trabalhador, é
necessario analisar até onde o trabalho, incluindo o meio ambiente do
trabalho, e as vulnerabilidades pessoais foram elementos decisivos para a
existéncia da doenca mental.

Por isso, adicionalmente, o proprio Dejours reconheceu em suas
pesquisas que o ambiente de trabalho exerce influéncia no equilibrio
psicossomatico do trabalhador, conforme se observa no seguinte excerto:

A organizagao do trabalho pode ser causa de uma fragilizagao
somatica, na medida em que ela pode bloquear os esforcos do
trabalhador para adequar o modo operatério as necessidades de sua
estrutura mental. [...] é provavel que uma parte ndao negligenciavel da
morbidade somatica observada entre os trabalhadores tenha a sua
origem numa organizagao do trabalho inadequada (DEJOURS, 1991, p.
192).

Diante disso, Dejours concluiu seus estudos asseverando que a
organizagcao do trabalho precisa colaborar com o “livre jogo” do
funcionamento mental, evitando que o trabalhador tenha seus sistemas
defensivos desorganizados, o0 que abriria uma brecha para o
desenvolvimento de doencas mentais e somaticas (DEJOURS, 1991, p.
193).

Louis Le Guillant, também psicélogo francés, considerado um dos
criadores da Psicologia do Trabalho, adota um posicionamento divergente
de Dejours. Segundo Le Guillant, a organizacdao do trabalho pode
favorecer a eclosdao de quadros neurdticos ou psicoticos, conforme seus
estudos sobre disturbios mentais em certas categorias profissionais. Le
Guillant ndo ignorava as caracteristicas de cada individuo e a relativizacdo
da realidade, mas enfatizava o papel da organizagao do trabalho no
desencadeamento dos distirbios mentais (AMBROSIO, 2013, p. 197).

A principal critica direcionada a teoria psicossocioldgica (teoria
adotada por Le Guillant), é a importadncia exagerada dada aos fatores
sociais. Tem-se a visdo de um trabalhador psicologicamente fragil e
vitimizado, determinado por forgas sociais externas. Considerando os
fatores externos como Unicos causadores de doengas mentais, a andlise
deverd estender-se a outros ramos da vida do trabalhador: convivéncia
familiar, educacdo, lazer, dentre outros fatores. Somente tal anadlise
completa podera possibilitar a aferigdo do impacto do ambiente laboral na
vida do trabalhador (AMBROSIO, 2013, p. 197), conforme esclarece
Ambrésio:

Ninguém nega que o empregador é responsavel direto pela
organizacao e pelo meio ambiente do trabalho, no entanto, a grande
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guestdo é saber até que ponto a empresa deve ser responsabilizada
por doencas psiquicas dos seus trabalhadores. Em outras palavras,
ainda que se admita que certas condicdes adversas de trabalho
causem ou possam favorecer o aparecimento da doenga mental, a
guestdo do nexo causal entre a moléstia psiquica e o trabalho nao esta
resolvida, pois € preciso saber em que medida essa causalidade se
estabelece para fins de verificacao da responsabilidade da empresa
(AMBROSIO, 2013, p. 197).

Mesmo considerando que as doencas mentais dependem da
estrutura da personalidade do trabalhador, nao se pode ignorar a
tendéncia global de aumento das cobrancas de um mercado de trabalho
sedento por produtividade, pela necessidade de flexibilidade dos
trabalhadores e pela pressao exercida pelos consumidores e superiores
hierarquicos. Além das pressdes habituais, cabe ressaltar a influéncia
exercida pelo assédio moral, tema do presente trabalho, que age de forma
perversa no equilibrio psicolégico do trabalhador.

Na perspectiva do direito patrio, o ordenamento juridico brasileiro
tendia a adotar a Teoria da Responsabilidade Subjetiva, tanto no art. 159
do Cddigo Civil de 1916 (BRASIL, 1916) quanto no art. 186 do Cdédigo
Civil de 2002 (BRASIL, 2002), cujos dispositivos sacramentaram a
responsabilidade civil do empregador. Porém, tal tendéncia foi alterada
com a introdugao do paragrafo Unico do art. 927 do Cddigo Civil (BRASIL,
2002), em que foi positivada no ordenamento juridico brasileiro a Teoria
da Responsabilidade Objetiva, fazendo com que bastasse a prova do dano
e da relacao de causalidade para caracterizar o dever de reparagao.

Nesse espeque, segundo Ambrosio (2013, p. 197), em atividades de
risco para a saude ou para a integridade fisica do trabalhador,
considerando-se o padrdao médio da sociedade e as probabilidades de
ocorréncia de sinistros, a responsabilidade do empregador é objetiva, ou
seja, basta um fato ou uma conduta ilicita, o dano e o nexo de
causalidade, sendo desnecessaria a culpa do agente causador do dano.
Sera também objetiva no caso de doengas profissionais, cujo nexo com a
atividade ja se encontre atestado pela Previdéncia Social, sobretudo
através do Nexo Técnico Epidemioldgico.

Para Raimundo Simao de Melo (2004, p. 424), dependendo do caso
concreto, a responsabilidade do empregador sera objetiva, ou seja, ele
respondera pelos danos independentemente de dolo ou culpa, bastando
gue haja o dano para a existéncia da sua responsabilidade. Porém, se for
do entendimento do magistrado que a responsabilidade em questdo é
subjetiva, é prudente que haja a inversdao do 6nus da prova, devendo o
empregador provar que cumpriu a sua obrigacao adotando medidas de
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seguranca e higiene para preservar a integridade fisica e mental dos seus
empregados.

Ha também quem defenda que a responsabilidade contratual
objetiva deve ser aplicada com a finalidade de proteger a saude do
trabalhador. Tal posicionamento se embasa na dificuldade em provar a
culpa do empregador em caso de acidente de trabalho e de doenca
ocupacional. Dessa forma, a ilacdo é a de que a culpa do empregador
pelos prejuizos de acidente do trabalho é presumida pela forga do proprio
contrato, ndo havendo que se falar em inversao do 6nus da prova. Assim
sendo, o posicionamento defendido é de que nos casos elencados
(atividades de risco, doencas profissionais reconhecidas pela Previdéncia
Social; etc.) a responsabilidade do empregador sera objetiva (SILVA,
2008, p. 188).

Tanto para a teoria da responsabilidade objetiva quanto para a da
responsabilidade subjetiva, € importante ressaltar que o nexo causal é
elemento indispensavel em qualquer espécie de responsabilidade civil:
admite-se responsabilidade sem culpa, mas nao se admite
responsabilidade sem nexo causal.

Outros doutrinadores, como Sérgio Cavalieri Filho (2003, p. 67),
adotam a teoria da causalidade direta e imediata, segundo a qual o
agente causador do dano s se responsabiliza pelos danos decorridos
diretamente do ato por ele praticado. Por essa teoria, o trabalho deve ser
uma causa direta e imediata do transtorno mental. Nessa direcao, aduz
Ambrésio (2013, p. 2013, p. 199) que “falar em contribuicdo minima do
trabalho como causa suficiente para o estabelecimento do nexo de
causalidade da doenca com as condicOes laborais é impor pesado 6nus a
empresa, imputando-lhe responsabilidade que a lei nao Ilhe outorga”.

Diversamente da causalidade, a concausalidade se caracteriza nas
situacdes em que o trabalho — ndo sendo o Unico fato causador —
contribuir para o desenvolvimento e/ou agravamento da enfermidade. Isto
porque as doencas ocupacionais podem ter sua origem em mais de uma
causa, ligadas ou nao ao trabalho da vitima. Por isso, conforme Oliveira
(2013) sera considerada concausa quando, além de fatores extralaborais,
haja ao menos um fator causador relacionado a execucdo do contrato de
trabalho, e que tal causa tenha contribuido diretamente para o acidente
ou adoecimento.

O conceito de acidente do trabalho imprimido na Lei n°® 8.213/91
suporta a possibilidade de concausas no inciso I do art. 21, ou seja, o
acidente de trabalho ndo precisa ser a Unica causa de incapacidade ou
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morte para que sejam deflagradas as protecdes trabalhistas e
previdenciarias (BRASIL, 1991).

A concausa, de acordo com a definicao dada por Cavalieri Filho
(2003, p. 62) “é outra causa que, juntando-se a principal, concorre para o
resultado. Ela nao inicia nem interrompe o processo causal, apenas o
reforca, tal como um rio menor que desdagua em outro maior,
aumentando-lhe o caudal”.

Tendo em vista o disposto no art. 21, I, da Lei n® 8.213 de 1991,
para o reconhecimento como doenca do trabalho a Previdéncia Social nao
exige que determinada causa seja Unica, bastando tenha contribuido de
forma direta (BRASIL, 1991).

Todavia, alguns autores acreditam que o conceito de concausalidade
nao se aplica ao desenvolvimento de doencas mentais, visto que elas
possuem origem multicausal. Além disso, ha a dificuldade em se
compreender a contribuicdo do trabalho no desenvolvimento da doenca,
levando em conta que o trabalhador é influenciado por toda a realidade
gue o permeia, conforme expoe Graziella Ambrodsio:

Assim, acreditamos nao ser recomendavel a comparagao, para fins de
classificacdo como concausa preexistente [aquela em que a ocorréncia
s gera danos devido a uma condicdo de saude ja existente], de uma
predisposicdo organica e psicossocial a transtornos psiquicos com
outras predisposicoes patoldgicas como hemofilia, diabetes, problemas
cardiacos, fragilidades 6sseas congénitas etc., pois na doenca mental
ndo existe uma relagdo palpavel ou proporcional entre o momento
depressivo e as eventuais vivéncias causadoras (AMBROSIO, 2013, p.
200).

Considerando a natureza complexa dos transtornos mentais, torna-
se dificil afirmar a origem causal desses infortlnios, porque comumente
sao causados por diversos fatores, razao pela qual a concausalidade para
a responsabilizacdo do empregador ndo é matéria incontroversa tanto na
doutrina como na jurisprudéncia. Acerca disso, com fundamento no art.
70, XXVIII, da Constituicao Federal (BRASIL, 1988) e no art. 21, I, da Lei
n% 8.213 de 1991 (BRASIL, 1991), entendemos que basta a comprovagao
de que a atividade laboral contribuiu para o desencadeamento ou
agravamento do transtorno mental, dolosa ou culposamente, para a
caracterizacao da responsabilidade do empregador por acidente de
trabalho que, nesse caso, seria subjetiva. Caberia, portanto, a prova do
assédio moral e do transtorno mental por ele desencadeado ou agravado.

11. Conclusao
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O ser humano moderno encontra grande dificuldade em dar sentido
a vida. Sendo assim, o trabalho ocupa, muitas vezes, uma atencao
desmedida, tornando-se a razao de viver para determinadas pessoas.
Consequentemente, ao ver sua vida laboral ruir, o trabalhador ndo vé
outro caminho sendo o do desespero.

O assédio moral é uma conduta perversa praticada no ambiente
laboral, tanto por superiores hierarquicos quanto por colegas de trabalho,
com o intuito de causar isolamento e até mesmo a demissao. Essa pratica
€ caracterizada por agressdes desferidas de maneira intencional e
premeditada, prolongando-se no tempo e gerando danos irreparaveis para
a vitima, tanto na esfera profissional como na pessoal.

Na esfera profissional, o dano se exterioriza através da perda da
produtividade, da ruptura das relagdes profissionais e, até mesmo, da
relacdo juridica de trabalho. Isso porque, com o isolamento profissional, o
trabalhador passa a sentir-se desmotivado a trabalhar e a produzir,
contribuindo para que o agressor alcance seus objetivos, incluindo a
demissao da vitima.

Quanto a esfera pessoal, o desgaste emocional se caracteriza,
inicialmente, como estresse, cujo quadro pode agravar progressivamente,
evoluindo para o desenvolvimento de transtornos mentais, como por
exemplo, sindrome de Burnout e depressao.

Tanto a doutrina como a jurisprudéncia ja reconhecem que o meio
ambiente de trabalho influi na salde do trabalhador e vice-versa. Assim
sendo, ndo se duvida de que a pratica de assédio moral no contexto
laboral desencadeia uma série de transtornos que podera culminar no
afastamento do trabalhador de suas atividades, razao pela qual tal
perversidade também passa a interessar ao Direito Previdenciario.
Ademais, a jurisprudéncia também atesta o nexo de causalidade entre
assédio moral e transtornos mentais, sobretudo nos casos em que se
comprova a conduta danosa, qual seja, o assédio moral, sobrevindo,
portanto, o dever de indenizar.

Na esfera preventiva, cabe a todos os protagonistas do contexto
laboral (incluindo trabalhadores e empregadores, independentemente do
grau hierarquico) combater o assédio moral através de diversos
mecanismos, como por exemplo, por meio de programas de combate e
prevencao ao assédio moral e da conscientizacdo dos efeitos nefastos
dessa pratica.
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Cabe, ainda, estabelecer uma cultura que conscientize a todos sobre
a manutencdo do equilibrio do meio ambiente do trabalho, cuja benesse
nao apenas favorece trabalhadores, mas também empregadores,
justamente porque a qualidade de vida no trabalho inevitavelmente
implicara no aprimoramento da producdo, tanto na perspectiva
guantitativa como qualitativa, bem como na reducao de enfermidade e,
consequentemente, em afastamentos e concessao de beneficios
previdenciarios.

Por fim, ndao se deve esquecer que, diante da concorréncia de
mercado em decorréncia da globalizacdo da economia, empresas que
zelam pelo bem-estar dos seus trabalhadores projetam sua imagem
positivamente ndao apenas para o mercado de consumo, mas também para
profissionais que prezam pela prosperidade da empresa e de suas
engrenagens vivas: os proprios trabalhadores.
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Notas

! Entende-se por assédio moral vertical descendente o assédio praticado por superior
hierdrquico em face de um de seus subordinados; e por assédio moral vertical
ascendente, o assédio praticado por uma ou mais pessoas hierarquicamente inferior(es)
a vitima. O assédio moral horizontal (ou transversal) é aquele praticado por colega(s) de
trabalho em relagdo a outro(s) em idéntico grau hierarquico, manifestado por meio de
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brincadeiras maliciosas, piadas, menosprezo, gestos obscenos, entre outros meios. Por
assédio moral indireto, entende-se o assédio dirigido contra algum empregado proximo a
real vitima. A ocorréncia concomitante de assédio moral vertical e horizontal resulta em
assédio moral misto, caracterizado pelo maltrato proveniente tanto de superiores
hierarquicos como de colegas de trabalho em igual nivel hierarquico. E, por fim, o
assédio moral estratégico é aquele praticado pelo empregador com a intengao de reduzir
o quadro de empregados, visando a reducdo dos gastos ou a incorporacdo de novos
empregados em substituicdo do(s) assediado(s).

2 Na davida quanto & interpretagdo da norma, deve-se adotar a interpretacdo mais
benéfica ao trabalhador, desde que ndo viole a vontade do legislador insculpida no
sistema juridico amplamente considerado (leis, principios, institutos juridicos, etc.).
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