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INTRODUCCION

Actualmente se estan viviendo intensos cambios en las condiciones
laborales y de vida, generados por las politicas econdémicas y sus

efectos en los procesos productivos y de organizacidén del trabaijo.

Cambios que van generando una subjetividad diferente, entendiendo
ésta como la concepcién del mundo v de si mismo. Son determinantes
las identificaciones ~en las que el sujeto hace propios valores que
el medio ofrece como ideales~, asi como las posibilidades de

participacién y realizacién de estos ideales.

La creciente exclusién de la actividad productiva, inclusive de
poblacidén cuya ocupacién en otros momentos se consideraba
privilegiada por su prestigio e ingreso; la cada vez menor
posibilidad de tener espacios de expresién colectiva y de
socializacién de 1la propia vivencia, entre otros factores,
desencadenan sufrimiento y sentimiento de inadecuacién y fracaso.
Esto se hace patente en la incidencia de padecimientos psiquicos y

somaticos,

A éste proceso no escapan empresarios, académicos, ejecutivos,
profesionales especializados, entre otros, que por su ocupacién de
alto prestigio o de competencia econémica gozan de mejores
condiciones de wvida y de posibilidades de realizacidén vy

satisfaccidn laboral.



Para aproximarse a las relaciones entre la salud mental vy el
trabajo, se requiere del desarrollo de metodologias de
investigacién gque amplien la visién de este campo. Los estudios
gue aquil se plantean hacen patente la necesidad de profundizar més
sobre lo que subjetiviza el trabajador de sus condiciones

ocupacionales y de vida.

En este sentido, el entramado de condiciones histdéricas y actuales,
gue tienen sus efectos en el sufrimiento mental, requiere de una
concepcién de sujeto que no se quede en lo somdtico ni en lo socio-

cultural.

Para el psicoandlisis 1la aproximacién a la subjetividad
principalmente es a partir de las representaciones psiquicas de: el
cuerpo y sus manifestaciones somdticas; el objeto; y los ideales
gue se encuentran en mitos, simbolos y produccicnes culturales.
Estas representaciones, en su dimensién inconsciente, se expresan
en el imaglnario de cada sujeto a través de suenos, fantasias y
sintomas. La via para aproximarse a ésta dimensién subjetiva es el

discurso.

Escuchar la vivencia subjetiva cuestionaria tantc los modelos
organizacionales como los de salud y normalidad. Asi como los que
tratan de imponer una visién determinada del trabajo, de lo dque
debe de satisfacer, de interesar o de doler, dejandc de lado la

singularidad y lo que se produce entre los sujetos.



Miltiples estudios han considerado a la ocupacién como una variable
determinante en el proceso salud-enfermedad mental, por lo que se
han orientado al andlisis de los factores que, a partir de las

condiciones de trabajo, inciden en el psiquismo y su dina&mica.

Sin embargo, ha predominado lo cuantitativo sobre lo cualitativo y
con esto la simplificacién del objeto de estudio a indicadores
medibles, cayendo muchas veces en reduccionismos que poco aportan

a la comprensién de los fenémenos que intentan circunscribir.

Las condiciones de trabajo, las cargas fisicas y psicoldégicas han
sido consideradas como los indicadores principales de los factores
de riesgo para la salud. Estos, al igual gue 1los estudios
eplidemioldgicos de perfiles psicopatoldgicos por grupo ogupacional,

han dejado de lado la concepcidn subjetiva.

Los indicadores del estrés, del desgaste, de la neurosis y otros
padecimientos, a partir de lo generalizable, tienen que ver con una
concepcién positivista. También con una posibilidad de validacién
para sustentar frente a la medicina dominante, programas de salud

o0 de defensa organizada de las condiciones de trabajo.

Las investigaciones gque tradicionalmente predominaron en
aproximacién a la salud mental laboral, han sido sobre el estrés,
con marcos tedrico-metodolégicos basados en la psicofisiologia y la

psicologia cognitiva.



Como un planteamiento mdés amplio del concepto de salud, a partir de
los sesentas, se desarrollan estudicos desde las ciencias sociales
cuyo objeto es el desgaste obreroc, en el marco de las
contradicciones propias del sistema capitalista. Estos andlisis
reconocen el caracter social de la enfermedad y nedlante
metodologias participativas promueven la defensa organizada de las

condiciones de trabaijo.

Asi también, enfoques psicodindmicos estudian la psicopatologia del
trabajo, dando a éste un lugar de desencadenante de la enfermedad.
Otros consideran que son las condiciones de trabajo y en un sentido
mas amplio las condiciones de vida, las generadoras de sufrimiento

psiquico ¥y de la enfermedad mental.

Una aproximacién psicoanalitica representada por C. Dejours® de
Paris, pretende dar cuenta de las relaciones intersubjetivas en el
marco laboral, planteando metodologias basadas en la escucha y la
recuperacién de la historia del colectivo de trabajo. Consideran
que la vivencia subjetiva aporta elementos esenciales para develar

la relacioén entre sufrimiento mental y la organizacién del trabajo.

La preocupacién por estudiar la subjetividad se ha manifestado en
diversos campos de las ciencias sociales. Se hace necesarioc el
andlisis conceptual de las dimensiones subjetivas en gque los hechos

sociales se asientan. Se plantean como necesaric generar

Laboratoire de Paychologia du Travall, Paria.
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intervenciones que devuelvan al individuo su singularidad y su

relacién con lo colectivo.

Todo estudio de salud y trabajo no puede dejar de lado el hecho que
las condiciones actuales, fundadas en 1la politica econémica
neoliberal, favorecen las fragilidades subjetivas ya que ponen a
gran parte de los sujetos en situaciones de mayor riesgo para

fracasar o enfermar.

Los problemas mentales estdn Iintimamente ligados a los hechos de la
vida y entre éstos el trabajo es esencial. La manera particular en
que se manifiesten en el sujeto sus contradicciones vitales tendria
gque ver con coémo se inscriben en su historia y estructuracidn

psiguica.

En el marco descrito se analizan algunas propuestas de
investigacién en el campo de la salud mental Ilaboral. Campo
prioritario, dados los recientes cambios en los procesos
productivos y en las condiciones de 1los trabajadores y sus

organizaciones.

Entre los modelos analizados podrian destacarse los estudios sobre
el estrés laboral, el desgaste de la clase obrera y los estudios

epidemiolégicos sobre psicopatologia y ocupacién.



En esos estudios se reflexiona en torno al concepto de sujeto pero
se considera gque se requiere profundizar mds sobre 1lo dgue
subjetiviza el trabajador de la complejidad de las condiciones
politicas, econdmicas, culturales y de la organizacién del trabaijo,
sobre el entramado de relaciones histdricas y actuales que tienen

sus efectos en el proceso salud-enfermedad mental.

Se propone desarrollar una metodologia que no deje de lado 1los
interesantes aportes del psicoandlisis sobre la subjetividad y la
clinica del narcisismo. Esto implica una aproximacién a la
relacién del sujeto con la ocupacién en una dimensién gque va més
alla de un rol social, ya gque es determinante en su identidad y su

deseo,

El narcisismo, como eje de la constitucién subjetiva, nos permite
ubicar, en primera instancia, a qué sujeto se alude; qué imaginario
construye cada sujeto sobre su saber hacer cotidiano y el lugar de
la ocupacién, en tanto que define sus identidades frente a si{ y en

relacién a los otros, capital para la representacidén de si mismo.

La profesién y la ocupacién, permiten al sujeto concebirse en un
proyecto, en una historia y cristalizar la posibilidad de la

satisfaccién gimbélica de deseos,

La elevada incidencia de padecimientos somdticos expresados en los

estudios que se analizan, abre la problematica del cuerpo y su



representacion psiquica. Asi también la diferencia de género -
masculino y femenino- como determinante de la vivencia subjetiva
frente al trabajo y de la emergencia de sufrimiento y sus

manifestaciones.

La aproximacién al estudio del trabajo y la salud mental, a partir
de la escucha de los trabajadores y de sus relaciones
intersubjetivas, es en s{ una propuesta alternativa a la dominante,
ya que busca la comprensién de la problemdtica gue les concierne,

devolviéndoles la palabra, més que siendo hablados.

El acercamiento a su condicién laboral se efectua desde la escucha
de su historia, y lo actual se inserta en ese lugar social gue ha

constituido su subjetividad y su deseo.

Esta alternativa parte de la defensa de los espacios de escucha, la
recuperacién de la historia, el sentido de lo colectivo y rescate

de la singularidad.

El psicoandlisis, como un método riguroso de exploracién de la
subjetividad y como uno de los instrumentos criticos mds profundos

de la sociedad y la cultura, ha cobrado una nueva importancia.



I. PSICOPATOLOGIA Y ORGANIZACION DEL TRABAJO

1.1 Marco Histérico.

Si ubicamos en un marco histérico el lugar de la salud-trabaio,
podemos encontrar que la evolucién de 1las condicliones de 1la
produccidén, en este caso del desarrollo industrial, van generando

nuevas condiciones de salud y diferentes respuestas sociales.

De manera muy esquematica, podrian diferenciarse tres momentos
significativos en gque las reivindicaciones en defensa de la salud
van cambiando su objeto de lucha: la supervivencia, la salud del

cuerpe ¥ la salud mental.

Las formas de defensa organizada de la salud, gue responden a una
evolucidén de las condiciones de vida, se pueden encontrar de manera
desigual en un mismo Estado, en un mismo sector productivo, en una

misma empresa.

En nuestro pais, dadas las caracteristicas que predominan de
concentracidén econdémica, encontramos un mosaico desigual vy
heterogéneo de las formas de produccidén y consumo, gque tienen sus

efectos en la de salud los trabajadores.

Muchas investigaciones con 1las que contamos son reflejo de

condiciones de trabajo muy precarias, por lo que responderian a



formas de defensa de la supervivencia y de lucha por conservar el
enpleo, a costa de ocultar los padecimientos para no ser desechado.
Aqui el sentido de los sintomas, la manera de enfrentar los riesgos

de trabajo, tendria su especificidad.

El trabajo devaluado, empobrecido y empobrecedor de la vida
psiquica y de 1las condiciocnes de vida, frente a 1la poca
calificacién y fuerte presién que ejercen 108 numerosos
desempleados, determina el lugar de la enfermedad y el sufrimiento,
asi como las posibilidades o no de una organizacidén defensiva que
s6lo en ciertas condiciones de integracién al grupo de trabajo se

logra.?

En un marco histérico general, los movimientos obreros y sociales
en defensa de la salud se han centrade en: la lucha por la
supervivancia gque condenaba las jornadas excesivamente largas; la
lucha por 1la salud del cuerpo que conduce a denunciar las
condiciones de trabajo® y, como algo muy reciente, el
reconocimiento del sufrimiento mental, resultado de la organizacidn

del trabajo.*

Véanss las formas da alslamlsnto de las trabajadoraas del veatlida ¢ de las tagquillaras dsl metro, entre

otras, donda parta de la organizaclén del trabajo os estracho control qus impide forvas de comunicacldn
y agociagldn laboral, lo s ocbatacullza al dasarroilc de foruas defengivas, Dadadas e&n la aclidaridad
¥ cantenolsn por parte del grupo da trabajo.

Cowo condliciones de trabajo =s antisnden loa amblantas fislcos (tasperatura, preslsn, ruide,

vibraclonas, iflumlnacidn, radlagiones), los asblentea quimicoes (vapores, gasess téxicos, pelves, humsos,
#td.}, Los amblientes bilclégicoa (virus, bacterias, pardsitos, hongos, atc. ) las condiciones de Digliens
y esgquridad y las oaractaristicas antropométricas dal pussto de trabajo,

Entendidas coume la divisldén del txabailo, al ocontanido de la tarea, el glstema Jexdrquioos, las
modalldedes de gustisn, las relaclonem da poder, lap cusetlones de responsablilided, sto.
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Dejours nos habla de tres momentos significativos en relacién al
momento histérico y esta defensa de la salud: el siglo XIX y la
lucha por la supervivencia; de la I Guerra Mundial hasta 19é68; y

después de 1968.

la. Etapa, Lucha por la supervivencia: No se puede hablar de salud
de la clase obrera. Hay que asegurar la subsistencia y sélo después
ocuparse de la enfermedad. Vivir para el obrero, es no morir. Ante
la miseria obrera, la respuesta es el movimiento higienista, 1la
miseria asimilada a una enfermedad permite introducir el lenguaje
del aislamiento, la erradicacién, el tratamiento moral.
Paralelamente surgen, con el desarrollo econdémico, la delincuencia,

la violencia y la prostitucidn.

Hacen su aparicidén los grandes alienistas, Esquirol, Pinel, Orfila,
quienes dan una respuesta a las desviaciones que amenazaban al
orden social. Agqui el médico aparece como apoyc central a la
respuesta ante la explosién de la miseria obrera. Surge un esfuerzo
global de asistencia en salud publica. La salud es asunto ptblico

gue hay gue salvaguardar en beneficio de la comunidad.

Los movimientos obreros son fdcilmente reprimidos, sobretodo cuando
son locales. Sin embargo, las grandes concentraciones para la
produccién modifican las relaciones sociales, al aparecer las
federaciones sindicales y otras asociaciones, que dan a la lucha

obrera un nivel politico.
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En general en la prehistoria de la salud de los trabajadores, surge
la consigna que cubriria todo el siglo XIX: la reduccion de la

jornada laboral®

Es hasta finales de siglo que se imponen leyes concernientes a la
salud de los trabajadores, de higiene y seguridad, accidentes de

trabajo, jubilacidén, etc.®

2a. Etapa, La proteccién del cuerpo. Evitar los accidentes, prever
las enfermedades profesionales y las intoxicaciones, asegurar la

atencién médica de los trabajadores.

El gran salto dado por la produccidn industrial, asociado con la
guerra, se caracteriza por la introduccidén del taylorismo, modelo
de organizacidén del trabajo que ain en nuestros dias ha ganado
mucho terreno, sobretodo en el sector terciario. La nueva
tecnologia genera graves efectos en la psigque y en el cuerpo
disciplinado y sometido a esta organizacion cientifica del trabajo.
La manera de disponer los procesos laborales separa radicalmente el
trabajo intelectual del trabajo manual, neutralizando la actividad

mental de los obreros.

La primera victima de este sistema es el cuerpo, que estd explotado

y fragilizado al quedar desvinculado del aspecto creativo.

Deadours, ob, olt. péAg. 16.

Dajours, ob. olt. pag. 17.
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El lugar central de la medicina del trabajo tiene una evolucidén muy
desigual, ya que depende de los logros de las luchas obreras y de

la relacién de fuerza de los grandes sindicatos.

Surgen leyes que plantean el reconocimiento de las enfermedades
profesionales. Se crean las Comisiones de Higiene Industrial, se
presta mas atencién a la atenuacidn de riesqgos y a las condiciones

de seguridad.

Aproximadamente en 1950, el movimientc obrero se centra en las
condiciones laborales, la institucionalizacidén de la medicina del
trabajo, la seguridad social y los comités de higiene y seguridad.
Se revela que es el cuerpo el punto de impacto y explotacidén. Sin
embargo, es muy limitada, ya que s6lo la explotacién demostrada en
la evidencia de sus efectos somdticos es reconocida y se deja de
lado el sometimiento psiquico indispensable para doblegar al

cuerpo.

Como parte del positivismo dominante, se impone el diagnéstico
anatomopatolégico, que se asienta en la primacia de las ciencias
naturales. Asi, la inteligibilidad de los padecinmientos psiquicos

estaria abordada desde las bases orgdnico-genéticas.’

M. BESVIAT "Paigulatria Clésica™, en Epistemclogia y Préction Peiquidtrica, Ascclacldn Espadola da
Wouropasiguiatria, Madrid, 1990.
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Hasta 1968, el mejoramiento de las condiciones de trabajo fue el
frente a favor de la salud. Actualmente se dibuja una nueva etapa

de lucha por la salud mental.

En sintesis, miseria obrera, lucha por la supervivencia, reduccién
de la jornada laboral, movimiento de las ciencias morales vy
politicas, movimiento higienista y movimiento alienista han dado
lugar respectivamente al cuerpo enfermo, a la lucha por la salud,
a la mejora de 1las condiciones de trabajo y a la corriente
contempordnea de la medicina del trabajo, de la fisiologia del

trabajo y de la ergonomia °®.

3a. Etapa Liberacién de la palabra y denuncia del sufrimiento
mental como resultado de la organizacién del trabajo. Esta etapa
estd marcada por los movimientos politicos y sociales de los
sesentas Que cuestionan las instituciones y dan cuenta de la

necesidad de reivindicaciones cualitativas para la clase obrera.

Su accién se centra en develar los mecanismos de sometimiento de la
vida mental, orientados a generar los sujetos psiquico-deseantes
necesarios para sostener el sistema dominante de produccién vy

consumo.

Ver Dajours, ob. olt. pég. 2a.
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1.2 ENFOQUES ACTUALES DE 10OS ESTUDIOS SALUD MENTAL Y TRABAJO.

El estudiar las relaciones entre salud mental y trabajo dadas las
miltiples determinantes politicas, econdmicas, socioculturales vy
psiguicas que interviene, hacen necesaria un propuesta
interdisciplinaria. Esta implica la bisqueda de nuevos desarrollos

tebrico-metodoldégicos de convergencia de diferentes ciencias.

Contrario a esto, los estudios en este campo muestran perspectivas
tedrico-metodolégicas muy diferentes®, entre los que se pueden
destacar:

a) los estudios del estrés laboral, donde predominan los enfogques
fisiolégicos y de la psicologia cognitiva. Posiblemente sean los
mas extendidos en este campo, ya que se basan en instrumentos de

investigacién que posibilitan la cuantificacién de resultados:

b} 1los andlisis apoyados en las ciencias socliales, que han
estudiado las condiciones de trabajo productoras de desgaste
mental. Pretenden develar las contradicciones sociopoliticas
propias del sistema de produccién industrial, en las gque el
trabajador pasa a ser un factor mds de la produccidn. En este
contexto consideran que las condiciones de trabajo niegan aspectos

esenciales de la condicién humana.

Edith Saligmann 8ilva, "Investigaciones brasilsfinge en salud mental y trabajoe”™, ponencia presentada an
&l Seminaric "Sadde s Trabalho sn Debata'", publicado en loa anuarios del ler. Ssminarlo Naclenal da
Salud y Trabajo. Unlvarsidad de San Pablo, 1991.
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c) los estudios de psicopatologia ocupacional gue relacionan las
condiciones de vida y de trabajo con la incidencia de padecimientos
psiquicos y somdticos. En sus resultados, expresados en perfiles
epidemiolégicos, dan un lugar central a las condiciones de vida del
sujeto como generadoras de la enfermedad mental. Sus andlisis se
oponen a la psiquiatria organicista gue ubica al trabajo como
desencadenante de una patologia previa, sin dar cuenta de la

dindmica psicosocial ni de los aspectos subjetivos.

d) desarrollos psicoanaliticos e interdisciplinarios -
principalmente en Francia-, que investigan la vivencia subjetiva y
la organizacioén del trabajo, demostrando los efectos de ésta como
generadora de sufrimiento mental. Sus metodologias pretenden dar

cuenta de las dindmicas intersubjetivas del colectivo laboral.

Estos diferentes enfoques se apoyan en los estudios de la ergonomia
que analiza los esfuerzos fisicos, cognitivos y psicoafectivos que
constituyen las cargas de trabajo; en la epidemiologfa gue permite
comparar resultados c¢on otros estudios de salud; y, como un intento
de superar los reduccionismos y proponer un enfogque que integre lo

cultural, han incorporado la perspectiva antropolégica.

a) Estrés laboral

15



Como ya antes se planted, la fisiologia y la psicologia cognitiva*®
y sus metodologias, han sido predominantes en la determinacidén del
concepto de estrés laboral, el cual ha sido dificil de definir por

los especialistas en el campo’.

De acuerdo a un documento de la Organizacién Panamericana de la
Salud, esta problemdtica es planteada centrandose en la carga
psicolégica como factor estresante’?. El estrés es considerado
equlvalente al desgaste del sujeto en su esfuerzo por mantener su

equilibrio frente a un medio cambiante.

Para la fisiologia del trabaljo, estrés corresponde a la demanda,
exigencia o estimulo. Se considera eutrés a la sensacién de
bienestar asociada con el estimulo y distrés a la de sufrimiento,

asociada con la exigencia desagradable y amenazadora.

De acuerdo a esta perspectiva, se ha considerado dque el estrés
agudo tiene como manifestacién caracteristica la angustia. En

canbic, se relaciona al estrés crénico con la reaccién depresiva.

1e desds ests perepagtiva ocogoltive se mlden los efedtod del estrés ean la percapcion, wmemoria,

creatividad, indeciaidn, etc,

1 El satrds laboral fus uno de los tewas centrales del Seninarico Erabaide v Salugd Hental, (novisabrs de

1492). LOE resultados no fuaron congluyantas, ya qua habia muy diferentas conoepciones Jdal sstrés
laboral.

2
: Bl términe astrés empleade esn pslcclogia tendrxfa gques vexr <on "unsd respussta estersctipada a

inessapecifica des la peracna a cualquisr depanda ¢ exigancia gus sa L& imponga.” OPS documants acbre
Salud Mental Ccupacional.
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Segin los especialistas, la metodologia aplicada a los estudios del
estrés desde la fisliologia del trabajo permite identificar factores
laborales que puedan causar reaccidon organica o alteraciones
fisiologicas o patoldogicas, fisicas o mentales precoces y al
encuentro de los procedimientos que sirvan para eliminar y

controlar los factores de riesgo laboral...*?

Como un ejemplo de este enfogue estd el estudio Género, Distrés
laboral percibido y salud, donde se demuestra que las condiciones
distresantes de trabajo confirman la presencia de factores de
riesgo: el trabajo repetitivo, la postura incémoda, el ruido
excesivo, la carga fisica y mental, el escaso o nulo ascenso. La
situacidn econémica de la poblacién estudiada se manifiesta como un

factor de alto riesgo.

Habria que hacer notar que los instrumentos aplicados arrojan
resultados orientados principalmente a manifestaciones som&ticas
del estrés ~dolor de cabeza y cuello, fatiga, estrefimiento- y
algunas manifestaciones psiquicas gue remiten a lo que se suele
denominar neurosis: cardcter irritable, depresién, trastornos del

suefo*.

2 1, Organiracién Panamericana de la 8Salud. Matorial e trabajlo. Seminarlo

"Trabajo y Salud Hental®™ Mdxico, 1992.

4
t Véase Generoc, Distréa laboral percibido v salud, da Ana M. Rosado y Horaoio Tovalin Abumada. Ponencia

preaantada an al Sssinarlo Internacional Trabajo y Salud Mental. Hov. 1992,
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A pesar del reduccionismo implicito en los instrumentos de medicién
del distrés, en el andlisis de los resultados puede observarse una
visién mds amplia, pues se considera como un importante factor 1la
diferencia de género, en el marco de las condiciones sociales. En
la poblacién femenina encuentran mayores niveles de tensién en
relacién a lo reportado por la muestra masculina. Este factor lo
atribuyen a las caracteristicas de la ocupacidén de las muijeres y a
aspectos estresantes extralaborales, como es la doble Jjornada

(carga de trabajo doméstico y de trabajo asalariado).

Los estudios del estrés suelen contemplar factores sociales
considerados de riesgo. Sin embargo, la concepcién del sufrimiento
psiquico se enmarca en una visién organicista y de modelos de

estimulo-respuesta de la psicologia cognitiva.

De acuerdoc a este enfogue, pareceria que lo afectivo solo se
representa como placer-displacer y que éste puede ser cuantificado.
Es cierto que en la estimulacién la cantidad tiene sus efectos en
el sistema sensoperceptor. Sin embargo, el psiguismo cuenta con
sistemas mds complejos, registros més alld de los meramente
corporales, registros imaginarios y simb6licos gue posibilitan
formas de mediacidén y elaboracién de esos estimulos. El cuerpo de
la biologfa, lo somdtico,:se representa psiquicamente y el acceso

a esta representacién es el discurso.
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Por otra parte, no sSe toman en cuenta las relaciones
intersubjetivas generadas en el colectivo laboral, el lugar de las
representaciones inconscientes en el conflicto psiquico y el

sufrimiento,

Desde el psicoandlisis éstos registros parecen gquedarse en lo que
Freud teorizdé como neurosis actuales, en el sentido de gue hay un
exceso de estimulo que llega al cuerpo y Se gueda en el cuerpo sin
representarse en 1lo psiquico. Lo cierto es que el cuerpo
bicldgico, puede ser el emergente de aguello gue no puede pasar por
la palabra. El cuerpoc seria como lo real gue escapa a lo

imaginario y simb6lico: lo indecible.

Pero también cabria preguntarse si estos estudios, debido a sus
instrumentos de investigacién fomentan que el sujeto, exprese a
través de sintomas somaticos aquello que no es escuchade. Por otra
parte, la manera en que se representa lo que le sucede, estaria
también en relacién a los procesos de identificacién con el grupo
laboral y a su propia historia subjetiva. Este es precisamente el
campo de la intersubjetividad, lo que sucede se produce entre los
sujetos. El investigador y el investigado generan un campo donde
hay que tomar en cuenta lo que sucede entre ellos y que determinara

los resultados.

Ootros estudios ubican al estrés asociado a la dificultad para

enfrentar los cambios en el ambito de la organizacién del trabajo,
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como serfan las reestructuraciones o medidas tendientes al
crecimiento. Es también el caso de los problemas de integracién,
comunicacién y relaciones interpersonales, la falta de capacitacién
para enfrentar nuevas exigencias de trabajo, la ambigliedad por
ejercer dos roles en conflicto, la no claridad en los limites de

responsabilidad y ambitos de accidn.

La carga de trabajo y su asociacién con el estrés ha sido objeto de
miltiples estudios. La sobrecarga de trabajo o la falta de éste, la
responsabilidad inherente al cargo, el tipo y nivel de
decisiones....la sobrecarga cuantitativa y cualitativa esta

relacionada con efectos fisioldogicos y psicologicos...'®

En relacién a las condiciones de trabajo, se considera que el
ambiente es otro factor de riesgo -exposicidén a agentes quinmicos,
fisicos o problemas de tipo ergonémico- que incide en la apariclén
de sintomas de disfuncién psicolégica. Muchos estudios han
demostrado que la exposicién a ciertos metales y gases producen

manifestaciones psiquidtricas dgraves.

Asi también se han demostrado los incuestionables efectos de la
rotacién de turnos y su clara incidencia en el incremento de los
accidentes de trabajo, ausentismo y disminucién de 1la

productividad. También se han asociado a problemas de sueho,

15
Salyd Mentsl ocupapjonal, op. clt. p. &
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gastrointestinales, alteraciones psicolégicas vy disfunciones

familiares.

Actualmente se estd realizando una investigacién transcultural, en
la que participa la facultad de psicologia de la UNAM, que intenta
definir los pardmetros de salud mental y trabajo tratando de ubicar
en cada cultura los factores generadores de estrés. Se investigan

también los factores de apoyo que inciden en la disminucién de éste

16

En su fundamentacién, se plantea que la salud mental (y el estrés)
de los trabajadores puede evaluarse como la interaccion total de
los factores de estrés y los factores e apoyo de acuerdo con el
contexto social del individuo, la disposicion personal asi como el

trabajo mismo.'’

No deja de llamar la atencidén gue en el proyecto del disefio de la
encuesta -en parte subsidiada por laboratorios farmacoldgicos- la
frustracién, la no valoracién de la ocupacién, las condiciones de

trabajo y los accidentes, entre otros factores, son cuantificados

e vaane Proyscto de lpvestigasldn socbre =zalud mental y trabaje, Enousstsa transcultural de variables

doaterminanten v pus interralaciones, UNAM, Facultad de Faicologia, agoste de 199L.

17
védame SWA- Modalo de sstrds apyc da aslud mentsl. de R.F. Cutermann. l989.
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en términos de medicién del estrés como si éste fuera el indicador

principal de una problemdtica tan compleja.®

En este mismo campo del estrés laboral el Dr. Lennart Levi del
Instituto Karolinska de Suecia, se sale de los limites de lo
laboral y concibe que las situaciones de alto riesgo -produzcan o
no enfermedad-, estdn en una multiplicidad de variables
interactuantes de las condiciones psico-sociales. En su pais, por
ejemplo, se reflejan en los elevados niveles de accidentes vy
suicidios y en el incremento de muertes por enfermedades

cardiovasculares.®

El Dr. Levi plantea un modelo del estrés en el que relaciona las
exigencias ¢0 cargas de trabajo con el nivel de control del sujeto
sobre la tarea. Los efectos de estos factores en el estrés tendran
relacién también con el apoyo social -jefe, sindicato, familia,

cényuge~ hacia el trabajador y su ocupacién.

Si se incrementan las exigencias y disminuye la posibilidad de

control, esto producira un alto estrés. No asi cuando a pesar de

18
En ralacién a ssta tipo de medldores de los factores psiquicos vy culturales que inclden en &l eatrés,
no se pusde desiar de ascciar con la glasificaclén nosogréfica de las enfarmedades wentales, donds al
trastorno mantal ne se ha definido. 8in embarge, hay demarrcllosa con umanuales de diagnostico
estadistico generalmente promovidoa por los laboratorios farmacduticos, que preporcionan una amplia
clagiticacidn de astos trastornosa.

-]
: Lo gues Levi plantms tiene gue ver con sl nuavo marco da la concepolsdn de la salud mental} superar la
frontara entre una fdaologia de la enferaadad mental an al individuo, a una intervencidn praveantiva nds
abarcativa Eobre ias condiclones scclales de bianestar pafiguico. Lok sstudioa apldemicldglioca sn au
pais demuestran (ue en las sccledadss urbanas da los paimes degarrollados, con enpobrecimlento de los
vinglos humanca, tisnsn més suicldios, sds dapresionss, wis nsurvels, ads paicipatas, m»dn nifics con
problemas dea ascelarlidad, También més snfarmedsdes infecclosas, més preblemas de nutricién. Lavl
curiceansnts, siaplificsndc en un modalo dal mgtrds y las gondiclones da trapado, ublea a la salud
nantal en w1l contexto soclal. 8in embargo plantes la necesldad de buscar la promoclidn de majorss
condivionaa da vida y wejores condicionss pora el trabajador, oomo ai eato fuexa cuestidn de buanas
intencionsa. Bl mer Dumanc se autodestruye. Un claxo ejemplo es la ecologfa.... dice Lavi. Habria que
prequntarse por sl lugar de los grandes interseses econdwicos ¥ los patronea da vida, cowo o8 anallizado
por Zemelnan y Laurell, antre otros.
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que la exigencia sea alta, también sea la posibilidad de control
del trabajador sobre la tarea o condiciones de trabajo. Tanto la

alta como poca exigencia son considerados productores de estrés.,

Siguiendo esta 1légica habria que optimizar 1los niveles de
exigencia, elevar el nivel del control del trabajador sobre lo que
hace, crear un ambiente de trabajo mds adecuado en cuanto al nivel
de apoyo social, pues en la medida que esto se logre, ~por ejemplo,
que los trabajadores se preocupen unos por otros-, incidiréd en la

disminucién de los factores de riesgo del estrés.,

En relacién a lo anterior, los criterios prioritarios para orientar
la organizacién del trabajo, serian: 1libertad para tomar
decisiones, evitar excesos y falta de trabajo. Mayor flexibilidad
en los turnos de trabajo, que el trabajador entienda el sentido de
éste, oportunidades para apoyo e interaccién social. Eyitar labores
que no tengan significado, fomentar el mayor control sobre el

trabajo y sobre si mismo.

Propone un enfoque holistico para mejorar las condiciones laborales
mds humanas, en el sentido de que el trabajo debe adaptarse a las

necesidades del empleado.

Como propuesta general es fomentar la participacién activa de los
trabajadores, su conciencia, informacién, colaboracién y su

incidencia en 1las decisiones y organizacién del trabajo. En
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resumen, para Levi un factor central para disminuir los factores de
riesgo del estrés es la flexibilidad y control del trabajador sobre

la tarea y condiciones de trabajo.?°

La adaptacién del trabajo al hombre y no del hombre al trabajo, en
su pais, ha alcanzado el estatus de Ley Laboral. En México, como
en otros paises latinoamericanos, plantea Laurell es inaplicable en
la medida gque, -como lo demuestran miltiples estudios sobre
desgaste de 1la clase obrera y ftrabajo-, los intereses de
acumulacién de capital estdn en contradiccién con la posibilidad de

mejorar las condiciones de trabajo.?*

b} Desgaste y trabajo

Entre los estudios mds representativos de este enfoque, que han
tratado de profundizar y replantear la relacién salud-trabajo con
una visién dindmica de la relacién hombre-tecnologia-organizacidn,
ubicandola en un momento y sociedad determinada, estdn los

realizados por la Maestria en Medicina Social de la UAMX.

En sus andlisis contemplan la dindmica politico~econdémica y la de

salud. Ambas dan marco a las condiciones de vida y se aproximan a

Eatas ldeas fuaron expusptas por al Dr. Lennart Lavi come Prasmidents dal Seminario Trabalo y Salud
Hantal .

21

Vdase, C. Laurel]l y M. Nerlega La salyd ep la fdbriga, Ed. Era. Méxlco. 1989,
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ellas a partir del estudio de las condiciones de produccién y del
consumo de los trabajadores. En base a esto plantean sus propuestas

técnicas y metodolégicas, como es el caso del Modelc Obrero®?.

La mera aplicacién de esta metodologia participativa tiene en si
misma relevancia politica. parte de la escucha de la vivencia
subjetiva de los trabajadores, incidiendo en su organizacién vy
concientizacién y en la préctica hacia la defensa de su salud,
mediante la modificacidén de las condiciones de trabajo como demanda

organizada.

En estos estudios, el desgaste fisico y psiquico se ubica
esencialmente en los procesos laborales. En consecuencia, las
acclones en defensa de la salud se orientan a transformar estas

condiciones de produccién de la enfermedad.

Con un enfogque social e histérico apoyvado en la teoria marxista, se
estudian los efectos que producen en el cuerpo del obrerc y en sus
condiciones de existencia y salud la subordinacién a las

condiciones y al proceso de trabaljo capitalista.

Son estudiados los patrones de desgaste y procesos de trabajo en el
marco de la dominacién del capital sobre el trabajo. Se plantea gue

el capital expropia al obrero de su energia; el envejecimiento

22 véasa al Modaelc Cbrexo, an "Problesmas tedrico mwstodoldglicos da la investigacidén ascbra malud an al

trabajoem”. Ravietsa Salud Problama 17, otofic ds 89.

25



prematurc, envenenamiento, efectos del sometimiento a tensién
constante, entre otros, se hacen patentes en la distribucidn

estadistica de la esperanza de vida, muerte y enfermedad.®

La reflexién tedrica respecto al carédcter histérico y social del
proceso salud-enfermedad conduce a plantear como temdtica central
la relacién trabajo-salud. E1l nuevo objeto de estudio conlleva el
emplearse las ciencias sociales no sélo para el analisis del
contexto sociocecondmico y politico de los fendmenos de salud, sino
que las convierte en el elemento tedrico y metodoldgico central
para la interpretacion del proceso salud-enfermedad colectiva,

asumiendo su caracter social?*

Una de sus principales categorias de andlisis es el proceso de
produccién, uno de los principales organizadores de la vida del
obrero. Es simultédneamente, el proceso de valorizacién del capital

Y el modo especifico de trabajar.*

Dentro de esta linea, se han realizado estudios sobre patrones de

desgaste y perfiles patoldgicos de obreros de diferentes sectores

2
? Laurall, . y Mérguet M. El desgaste cbrerc en Héxioo, prooeso de produccidn y salud. Mexlco 1983,

24 Laurell, &, "La ilnvaeatigacidn latincamericana acbrs trabajo y salud® en La salud an la féabriga, ed.

Era. Méxlico 1989.

8
Laurall, C. ob. olt. p. 27
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de la produccién industrial, de los servicios y del sector

agricola.?*®

Cada uno de estos estudios pretende enfocar aspectos de 1la
organizacién y divisién del trabajo, la base técnica y los objetos
de trabajo en su relacién con las dimensiones del desgaste. Las
formas especificas bajo las cuales se van consumiendo el cuerpo y
la mente de los obreros, como resultado de la extraccién del

plusvalor.

Consideran que este objeto de estudio permite desentrafiar procesos
dindmicos de dominacién (capital/trabajo). Permiten alejarse de una
comprension basada en la causalidad simple entre el riesgo y la
enfermedad y avanzar hacia el esclarecimiento de la determinacion
compleja de las cargas laborales en su relacioén con el proceso de

desgaste de la colectividad obrera.?®

Se han encontrado diferencias gignificativas en el perfil salud-
enfermedad, a partir de los efectos especificos de la politica
econémica. Por ejemplo, en los trabajadores de 1la industria
favorecida por la politica econémica monetarista adquieren gran

relevancia 1los accidentes de trabajo y las enfermedades por

20 Véaua estudioe =obre la Sndustria automotriz, petrolera, eléctrica, slactro-sleatrdnica, alnera,

arucarsra, <ok Jjornaleroa, ato, diversas publicacisnas DAMX.

=7
€. Laurall, ob. cit. p. 202
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posicién y esfuerzo. En cambio en los desempleados los problemas

psiguicos.?®

Destacan la escucha de la experiencia obrera como la via para el
conocimiento preciso del proceso laboral, a través de la aplicacién

del Modelo Obrero y otros procedimientos.?°

Estos estudios -~en coincidencia con los de Dejours sobre la
organizacién del trabajo y la psicopatologia laboral- consideran
que el empobrecimiento y desgaste fisico y mental es generado por
la fragmentacidén de la tarea, el caracter repetitivo de ésta

y las formas de control, competencia y castigos a los que se somete

a los trabajadores,*

Para esta propuesta, el proceso de desgaste estd en el centro del

problema y el vehiculo esencial para revertirlec es 1la lucha

28
Laurell, <. ob. cit. p. 28

29
2l problama de los dezanmpleados ha silde poos atendlde principalssents an ralacidn a la =alud y
e {ficamants la salud mental. Inclusive fua unc da lOos proyectos centrales a trabajar cowmo problena
prioritaric de nusstroa palsss latincasericancs an al Sealnarioc antes menclonado.

a0
Aqui habria preguntares scbre &1 lugar de la aublatividad chrera y cdéno es entandlda dsta. Cito a
Rajchenbherg: "Loa trabajadores son los protagonistas del process des tranaformacison de las condiciones
da trabaje. Actualmante, nos ballamos ante la problemdtica de la aalud gue dificllmente pusde sax
investigada y modificadss las condiclones ds la produccisn de safermedad &l descartamos del horizonta
la visibllided clentffica da la subietividad obréra, pérgqua dnicanents valldariameoe comoe enfermsdad
agqualla an qyu opara una corrslaclén biomédica eapscifica, congiderando a otraa como anfarmedadas
B

inaxistentes”. BE. wajchenbery, Hodexnizacisn Industrial y salud an o) trabaje, Salud Problama, No. 16,

19a89.

a1
El procass de trabsjo basado en el tayloriewc se caractariza porxr La fragwentacién de la tares ¥ rormas
axtremas de control scbre &l obraro. Bl desgaste ss sncusntra en la revoluclisn de la base téanica del
proceag laboral. ElL esfusric fisloco y paiguico se elerce, cada vez balje condiclonen pds antinaturales,
utilizdndose &olo wna pagquefia partea dal potenclal deal trabajo hRumans. Hay und ruptura antrés pankar y
f X8 a1l trabaje. Los tismpos ae optimlizan ae reducen las opclonaa obreras respectd a cémo car
& sa, Beto conduce a la descalificacion to!al da la mayoria loa cbreros. Bajo contral sobre al
procaso laboral, la organizaclén de éate qua conduce a una anulacidn casl total de la interaccion entre
#lloe.

€. LAURELL. E) depgaate ghyero an México, procesc de producoidn ¥ salud. Ed. Bra. Héxico 1i983. p. 29-31,
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colectiva de los trabajadores por reapropiarse del control sobre

sus vidas,

Precisamente en este sentido apuntarian las propuestas de Levi; en
la medida en gue el trabajador incida mds sobre el proceso y las
condiciones de trabajo, podrd modificarse la tendencia nociva del

trabajo sobre la salud.

El acento estd puesto en lo social y la critica a la visién de 1la
nedicina dominante, por considerar la salud un simple indicador del
impacto del trabajo sobre los obreros. Esta es en si una propuesta
innovadora, en la medida en gue problematiza los determinantes

peliticos y econémicos gue inciden en el proceso laboral.

Lo que llaman subjetividad obrera, que estd implicita en su modelo
de trabajo, tendria que ver mds con lo gue se conceptualiza como
representacion®. Asi lo muestran 1los resultados de sus
investigaciones, que como se verd mds adelante, enuncian 1los
padecimientos psiquicos pero sin ser analizados desde las
categorias subjetivas. Sus interesantes resultados —-interpretados
desde otra perspectiva- abren temdticas que seria muy interesante
profundizar, como es la incidencia de los padecimientos somaticos;

la vivencia subjetiva del trabajo en el marco de las fantasias y

az
Repressntacidn: "lo que unc e reapragenpta, lo que forma el gontenlds conorato da un acto de psnsamiento

Y egpoeclialmants la reproduccidn de una percepcldén®.
Fraud an aus taxtos metapsicoldgicos digtingue dos tipos ds repraesentacionss, unc —essncialments viaual- gqua
derliva da la cosa y gtro ~esenclalments acustlcoo- gue deriva de la palabra. Esta diatincidn tlane para &1 un

alcance matapalcoldgico, caracterizande al aistana preconaciante-conskcisnte por la ligardn de la e reagantaolsn
de coss & la repressntaclén da palabra corraspondisnts, a difersncla dal sistems inconacliente qus sdlo comnprandsa

rapragantacionss da coea. LAPLANCHE Y PONTALIS, Digoclo da . p. 367T-368.
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deseos, y cémo determina ésta la representacién del mundo Yy del =1
mismo; cdémo puede integrarse lo social con lo somdtico y 1lo
psiguico (gue en sus anadlisis enuncian como Jo biopsiquico),

etcétera.

Dado que el desgaste tiene un lugar prioritario, y que éste se hace
néds evidente a través de indicadores somdticos, la practica social
conduce necesariamente a una defensa de las condiciones de trabajo,
que tendrian mads que ver con el cuerpo sometido y explotado que con

el sufrimiento mental.

c)} Psicopatologia del trabajo.

Otro tipo de estudios gue plantean que lo social es el factor
determinante en el enfermar, son los de Matraijt, cuyas
investigaciones epidemiolégicas arrojan resultados nuy

significativos sobre la relacién salud mental-trabajo®

Este investigador utilizé el modelo modo de organizacion social
para definir la variable ocupacidén, de tal manera gue Se
delimitaran los factores econémicos, histéricos y politicos que la
determinan. Diferencia dos sectores, =-el tradicional y el
dindmico-, en los modelos de organizacién metropolitano, urbano y

marginal. Encuentra como resultados del estudio epidemiolégico de

33 M. MATRAJT, Estructura social y enformedad mental, algunos resultados y conclusiones de invastigacidn,

Revista Salud Problema, Neo. 12, DAMXN. HMéexloo, 1906.
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campo, una distribucién a veces claramente diferenciable por sexo,
edad y ocupacién en relacidén con la incidencia de padecimientos

psiquicos y somaticos.

Lo que este autor plantea se situa en el eje de una polémica: el
lugar de la historia subjetiva y lo actual. En este caso, serian
las condiciones de wvida y los valores culturales, los
determinantes. Sin embargo, no deja de lado la estructuracién
psigquica, como lo reflejan sus estudios sobre las adicciones, que
remiten a la problematica del narcisismo. No cualquier frustracioén
tiene fuerza adictdgena sino sélo aquellas que se decodifican como
afrentas al narcisismo, como ataque a la autoestima...Lo gque
confiere poder patogeno a estas carenclas es la peculiar forma de

descifrarlas que tiene el adicto.*

Al explicar la distribucidén de la patologia en funcién de clase
social, cultura, ocupacién como lo reflejan sus estudios
epidemiolégicos, considera que habria gque modificar los
planteamientos psicoanaliticos sobre la inscripcién en el psigquismo
y el peso de lo infantil sobre lo actual: E1 mecanismo de accidn de
lo actual-social es el gue promueve y mantiene la sujetacion...Toda
experiencia vital importante tiene un valor gque trasciende el mero
refuerzo desencadenante de una situacidén infantll. Y que tiene

tanta fuerza productora de conductas -desecs, estructura yoica,

34 Védase M. MATRAJT, "Alcoholismo y drogadiccion”, Raplaptas, B4, Nusvomar. Méxlco, 1985. p. 92
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modificacion del superyé-, como las pulsiones infantiles

insatisfechas.?®

Para este autor, la lucha de clases se expresa en el sujeto, no
s6l0 como una nocién preconsciente sino como situacién
estructurante de las diferentes instancias psiguicas. E1l psiquismo
es un refleio de la realidad. E1 brindar al sujeto ciertas figuras
de identificacién es la manera de Introducir, desde el mismo
instante de la fundacién del psiquismo, una pertenencia de clase

gue incluye la ideologia dominante.?’®

En el andlisis de sus resultados da un lugar importante al
narcisismo, como reflejo de los valores sociales y culturales
producto de los modelos identificatorios que el discurso dominante

impone.

El alcoholismo es més frecuente en sectores marginados. El1 poco o
nulo acceso a posiciones ocupacionales narcisisantes y, por otra
parte, 1la participacién en los elevados ideales sociales,
portadores de aspiraciones inalcanzables, son fuente de permanente
frustracién. Esto es planteado también por Galende, en el sentido
de que la organizacién social produce condiciones de riesgo y

fragilidades subjetivas.

3
5 ob. olt. p. 41

38 ob. olt. p. 43
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En relacién al 1lugar de 1las condiciones sociales y la
estructuracién psiquica, lo que plantea abre una gran linea de
investigacidén: los procesos que hacen que la visién del mundo,
refleje los discursos dominantes, como parte de una expresidn

subjetiva inconsciente.

En esta misma linea estdn los planteamientos de Zemelman, Galende,
Baremblit, entre otros, gque se citardn en el capitulo III de este

escrito.

d) Sufrimiento psiquico y organizacién del trabajo.

El lugar del trabajo y su significacién en la vida psigquica y
valoracién narcisista, asi como sus efectos en el enfermar y en el
gsentido de los sintomas, tiene dgue ver c¢on las relaciones
intersubjetivas, es decir, lo gue sucede no al sujeto sino entre el

sujeto y los otros.

Chistophe Dejours®” es de los autores que mds ha profundizado vy
hecho patente lo central de las relaciones intersubjetivas para
entender la dindmica de lo colectivo y la organizacién del trabajo,

asi como sus efectos en la psicopatologia laboral.

37 ¢, Bajouxs, Trabatio y desgacte mental, una contribucidén a la palcopatologia del) trabajoe. BEd. Hymanitaa,

Buencs Alres 19%0.
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Este autor hace una critica a la poca atencién que expertos en
materia de salud y ergénomos han dado a la problem&tica subjetiva

del trabajo.

Dejours fundamenta sus tesis sobre cémo operan los mecanismos de
defensa contra la organizacién del trabajo, asi como formas
defensivas colectivas contra los riesgos laborales que hacen gque el
obrero no asuma la proteccidén contra éstos. Estudia las
determinaciones para el lugar de la enfermedad y su vivencia
subjetiva de diferentes grupos de trabajadores, en funcién de sus

condiciones de vida y ocupacién.

Ubicdndose en la problemdtica del narcisismo, da un lugar central
al contenido significativo de la tarea, mds que a las condiciones
de trabaljo, aungue éstas también lo determinan. Lo mds interesante
es que desde los aportes del psicoandlisis y su gran experiencia en
la psicopatologia laboral, desarrolla tesis sobre el sentido de los
sintomas y el lugar de la historia del sujeto y su estructura

psiquica (gue é1 dencmina estructura de personalidad).

A través de sus estudios sobre los sistemas colectivos de defensa
contra la enfermedad, su ocultamiento, los efectos de la jornada
laboral ininterrumpida en la mujer, entre otras, plantea gue debe
darse un lugar privilegiado como objeto de estudio, a la vivencia

subjetiva colectiva, para orientar las intervenciones de 1los
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especialistas. Este enfoque, inclusive, puede arrojar resultados

opuestos al punto de vista médico-sanitario.

Como antes se planteé, para Dejours estd asociado el sufrimiento de
los trabajadores con lo empobrecedor de su vida psiguica. En este
sentido, la organizacién del trabajo, tanto industrial como
_principalmente en el sector terciario, tiene efectos muy

importantes en la vivencia de desrealizacidn y desgaste mental.

El tema central es lo gue la tarea vehiculiza desde el punto de
vista simbélico e imaginario. Esto estaria relacionado con la
singularidad del deseo del sujeto, con lo inconsciente. Es éste un
punto dlgido de las incipientes investigaciones sobre subjetividad.
El situarse del lado de la satisfaccién de deseos del trabajador es
develar criticamente lo que del sistema de produccidn-consumo se

interponen como obstdculo.

La organizacién del trabajo, como lo plantea Dejours, anula la
libertad del sujeto. Asfi lo demuestra la disminucidén del deseo y
de la vivencia de placer. Por ello, la investigacién en relacién
al sufrimiento obrero, -en lugar de gque dominen los estudios de
salud-enfermedad centrédndose en lo patoldgico- se debe orientar a
identificar el proceso en que va desapareciendo el comportamiento

libre,
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1.3 Resultados de investigaciones sobre salud mental por grupos

ocupacionales.

Dentro de los estudios epidemiolégicos mds abarcativos en México
sobre salud mental y trabajo, se encuentran las investigaciones
coordinadas y publicadas por Matrajt. Utilizé como modelo para
definir la variable ocupacién, el llamado Modo de Organizacion
Social, el cual 1le permitié delimitar diferentes factores
econdémicos, histéricos, politicos y culturales, especificos de
diferentes sectores de produccién tradicionales y dinamicos. Los
clasificé para su andlisis en modos de organizacién: metropolitano,

urbano, rural y marginal.

Para este autor las variables econdémicas y socilales son
determinantes en la distribucién de la incidencia de padecimientos
psiquicos y somdticos. Asi lo demuestran los resultados
estadisticos epidemioldégicos y de encuestas, agrupados por

ocupacién.

En su andlisis sobre los resultados, ocupan un lugar privilegiado
el narcisismo y los factores culturales. Entre lo més
significativo se encuentran las diferencias de género: En mujeres
los indices de depresicnes son casi el triple que en hombres, la
asimetria es la inversa para el alcohelismo. Suponemos que se debe
a una inhibicidén cultural a que los hombres se vean tristes, pues

hace dudar de su virilidad. Por otro lado, las mujeres estan

36



sometidas a la exclusidén en cuanto a relaciones individuales y

sociales en mayor grado que los hombres.>®

En total coincidencia con los estudios de Dejours, la incidencia de
depresiones, hipocondria, psicosomaticas y adicciones (importante
a los psicofdrmacos), se acentdan cuando la mujer pierde 1la
posibilidad de realizacién a través de sus referentes
autocestimativos: el cuerpo que seduce y un rol materno idealizado.
Esto explica por gué entre los 30 y 40 afos las mujeres urbanas y
alrededor de los 30 las campesinas, enferman. Es interesante que
esto se triplica en las mujeres desocupadas, en relacidn a las
ocupadas. Por otra parte, las solteras y casadas enferman menos que

las divorciadas y viudas.

Los resultados acerca de cémo enferman las mujeres, en estrecha
relacién con los valores culturales y la doble jornada , coinciden
con lo encontrado en estudios de campo con mujeres trabajadoras -

costureras, taquilleras, campesinas, etc.-

La patologia encontrada es diferencial por clase social. Las
mujeres de clase alta padecen adiccién a los psicofdrmacos (463%),
Las desocupadas principalmente alccholismo y algunas enfermedades
psicosomdticas como la ulcera y colitis nerviosa (44%), y las

histerofobias se encuentran mas ligadas a formas culturales

38 Véage "Batructuxa Bocial y snfarmedad mental: algupos resultadox ¥y concluslones da inveatigacién”, en

Salyd proplema, No. 12, 1986. psg. 15.
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tradicionales. También es  importante la presencia de

hipertensidn.*®

Zubieta M. coincide con lo encontrado con Matraijt en relacién a las
adicciones en la mujer: en cuanto a la ingesta de alcohcol en las
mujeres, existe un incremento de habitos culturales, aunque es
menor que en los hombres, tiende a aumentar en las mujeres y
jovenes. Hay que 1incorporar a los estudios el uso de

psicofarmacos.*®

Por otra parte, las enfermedades psicosomdticas predominan en el
MOS metropolitano y en puestos de alto prestigioc. En orden de mayor
incidencia estdn: industriales, ejecutivos, comerciantes vy

profesionales.

Aungue la psicopatologia no ocupa un lugar central en estos
estudios, si se refleja en los resultados obtenidos. Por ejemplo,
en el caso antes mencionado de la doble jornada, estudiada
especificamente con las taguilleras del metro, pero que se apoya
con estudios con obreras, campesinas, alfareras, etc., tiene
efectos en los perfiles patoldgicos, ya que la intensidad del
trabajo doméstico fue una variable determinante en la incidencia de

padecimientos.

% Matradt "La condicisn de ia mujear, el procesc da krabalo ¥ la salud mental®, sn Bayists Few, Nol 86,

afio 14, 1990.

40 Zubiata, M. "Caracteristlcas del conaunc da f4rmacos ¥ alcohol en la mujex”, Salud de la mujar, DAMX,

1982,
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Esto es importante porque cada vez mas mujeres se incorporan al
mercado de trabajo (mds del 29% de la PEA), generalmente en los
niveles més bajos de la pirdmide ocupacional. Las condiciones a
las que es sometida, mds que permitir una satisfaccién simbélica de

deseos, empobrecen su vida psiguica y producen un permanente

desgaste fisico.

Asi 1o refleja un estudio de distrés laboral: el caracter del
trabajo que realizan las mujeres del grupo estudiado, se ubica en
su mayoria en trabajos descalificados, habiendo mas hombres,
comparativamente, gue desempefian tareas de supervision y direccidn.
Por lo tanto, las mujeres tienen menor control sobre el trabajo, lo

que hace gque sus condiciones sean mas estresantes*

Por otra parte, el lugar del trabajo en la mayoria de las mujeres,
como lo han reflejado varias investigacioneé, no es visto como
fuente de realizacidén, ya que el ser madfes y esposas ocupa el
lugar central, tanto para ellas comoe para el entorno cultural.
Ademds el trabajo doméstico socialmente necesaric pero poco

valorado, somete a la mujer trabajadora a una doble obligacidn.

Como dice Dejours, a una jornada de trabajo ininterrumpida.

En el caso de las taquilleras del metro se encontré que: la doble

jornada es parte importante de los factores coadyuvantes de

i

41
A.BOAADG y H.TOVALIN, Géners, distrds laboral parcibideo y aalud. ponenclia presentada en el Semninario

Trakbaje y Salud HMantal, ClES, OPES. nevisnbra de 19%Z.
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perfiles patoldégicos de grupos de trabajadoras, por 1o que este
estudio considerd como variable determinante la intensidad del
trabajo doméstico, entre mayor es éste, mayor es la tendencia a

enfermarse*?

Entre los padecimientos descritos estdn las enfermedades
respiratorias, gastrointestinales y ginecoobstetras. El estrés se
destaca con un nivel de incidencia del 78%. Valdria reconsiderar
estos resultados, tomando en cuenta el posible cardcter
psicosomdtico de estos padecimientos, cuya incidencia no es

explicable sélo desde las condiciones de trabaijo.

Los indicadores de la variable estrés, que en esta investigacién
refleja un indice muy elevado, son: neurosis, jaquecas, colitis,

gastritis, neurodermatitis e hipertensién arterial.

Entre las condiciones de trabajo cuya incidencia consideran
predominante son: el aislamiento, la monotonia de la tarea, 1la

supervisién estrecha y el trato agresivo de los usuarios.

Las autoras concluyen gue la situacidén de enfermedad de las
taquilleras es una muestra de lo que otros grupos de trabajadoras

enfrentan. Hay altas tasas de patologia relacionada con el estres

2
4 véage "Jalud y dobla 3jornada:r taguilleras del metre™, gajud Problens Ne. 20. 1990,
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y en ellas se reflejan las condiciones individuales del hogar y las

condiciones de trabajo y generales de la sociedad.*®

En este mismo marco, en el que se conjugan varios niveles de
andlisis, el estudio sobre el desgaste en las obreras de la maguila
eléctrico-electrénica concluyen que: el trabajo de las maguiladoras
se caracteriza por la simplicidad de las tareas estereotipadas,
nulo margen de iniclativa, altos ritmos de trabajo, bajo nivel de
calificacion requerido, division extrema del trabajo, realizado en

cadenas de ensamble en malas condiciones de ambiente risico.

Esto se suma a las condiciones individuales familiares donde
predominan madres solteras y abandonadas. Las formas de control
ideoldgico exaltan valores femeninos, inherentes a la organizacidn
del trabajo. En muchas ocasiones realizan doble jornada, por la

necesidad de cuidar a los hijos.

Se ha encontrado en el patrén de desgaste elevada incidencia de
enfermedades relacionadas con la carga psiquica y tensién, debidas
al esfuerzo y posicién. Se observa la presencia de signos y
sintomas mal definidos, adgquiriendo gran relevancia entidades

nosoclégicas como las neurosis, cefalea tensional, gastritis,

43
ob. olt. pag. 44.
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colitis, hipertension, mialgias, neuralgias, Jumbalgias,

artralgias, artritis, cefalea, fatiga muscular, mareos y vémitos.*

En esta investigacién concluyen que, la situacién de supervivencia,
donde conservar el empleo es lo prioritario, impide la organizacién
sindical y la posibilidad de pugnar por meijores condiciones de
trabajo. Por otra parte, para no ser deshechadas, en un mercado
tan competitivo sobretodo por la poca calificacidén que las hace
facilmente reemplazables, tienden a ocultar sus padecimientos.
Estos se incrementan en relacién directa con la edad, lo gue es
indicador del patrén de desgaste al que se ven sometidas. Ademds,
los sintomas mal definidos, asi como la elevada incidencia de
padecimientos psicosomdticos, abren una importante 1linea de
investigacién, donde un enfoque psicoanalitico puede hacer

relevantes aportes.

Con el mismo modelo de andlisis las investigaciones con obreras de
la industria de la confeccién, cuyas condiciones de trabajo, al
igual que las descritas antes producen una ruptura entre concepcién

y ejecucién de la actividad, arrojan resultados similares.

Referidos desde la valoracién subjetiva de las propilas costureras,
los dafios a su salud son descritos como: desesperacién, histeria,

cansancio, agotamiento, neurosis, dolor de cabeza, embotamiento,

d4
Vdaae 1os patrones e deasgaste on lag obreras de 1la nagulla eldctrice elsactréonica. Salud Problema,bo.

14 21984a.
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gastritis, dlcera, sentimiento de inconformidad.*® La
representacién de 1lo que les sucede, asi como 108 pProcesos
identificatorios y 1las palabras prestadas para expresar 1lo

indecible abren un campo muy interesante a investigar.

La somatizacién del sufrimiento psiquico es abordado desde una
perspectiva psicoanalitica en la experiencia grupal con costureras
del Sindicato 19 de Septiembre, que se integré después de los
sismos'®, Se encontré que la somatizacién y las depresiones, en
estas trabajadoras, se habian presentado antes, durante y después
de los sismos. Esta experiencia conduce al lugar de la historia
del sujeto y a su estructura psiquica. Por otra parte, esta
experiencia enfrenté a la autora con el terreno pantanoso y dificil

de los padecimientos psicosomdticos.

Pareceria que, en las cuestiones de la mujer no existen fronteras.
Similares vivencias encontramos en el informe de investigacidn de
los talleres con mujeres, basados en una metodologia participativa,
en Costa Rica. El lugar de lo cultural, la historia particular,

los medios de vida y 1la ocupacién, estdn determinados por su

condicién femenina. Las depresiones y padecimientos somdticos
45 "Candiclones da trabajo y de salud de lag costureras™ galyd Problems 14, 1988,

4
s Véaza "Hlilando palabras, zuraisnds querpos”, Colac. Modularc, TAMX, 1989 de P. SaAnchaz Bringas.
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aparecen en primer planc, asi como la dificultad para expresar sus

afectos, principalmente la frustracién y la agresiédn.*’

De igual manera, los estudios sobre trabajo y mujer, realizados por
el Instituto de la Mujer, en Espana, desde metodologias con un
enfoque sociolégico, ante el andlisis de la estructura ocupacional,
concluyen que el ser mujer es determinante de las condiciones de
trabajo. Esto seguramente se ve agravado en nuestro pais por las

condiciones econdémicas y sociales imperantes.

Estos investigadores defienden la diferencia de género ante la
aplicacién general del modelc ocupacional masculino en las
condiciones de trabajo, gque devalda las posibilidades de la mujer,
al no poderse adecuar con flexibilidad a las demandas de este
modelo, principalmente por las exigencias del trabajo doméstico y

el cuidado de los hijos.

Partiendo del andlisis de 1la estructura ocupacional y su
distribucién por sexo, concluyen gque en contraste con las
trabajadoras, los hombres ocupan un lugar predominante, tanto en la
tasa de actividad como en la distribucidén de los puestos mas
rentables y prestigiados. Esta tendencia y quizéd alun mds

diferenciada, coincide con diversos andlisis del mercado de trabajo

o "Somos CONO HOMOST", Dooumantadgidn de talleres de psicologia con mujares costarvicenses®, de Uraula

Hauser .

44



en nuestro pais, como lo demuestran miltiples estudios

ocupacionales,*®

En relacidn a la posicién subjetiva ante la ocupacidén, J. I. Casas
reivindica un modelo alternativo en la organizacién y condiciones
de trabajo, ya que el trabajo femenino se rige por una jerarquia de
valores distinta y no asimilable a la del hombre. Para ¢é1 su
realizacién personal estd indisolublemente ligada a su realizacién
profesional. Para la mujer, el afecto, 1la familia o lo que
ambiguamente se recoge bajo la nocién de realizarse como mujer,

estarian ocupando una posicién més relevante.

Una diferencia importante es que mientras el hombre vive sus roles
laboral y familiar secuencialmente (Nieva 1982), en la mujer existe
una simultaneidad (Haicault 1984). Aungue esté en su puesto
remunerade no deja de eljercer al mismo tiempo su rol de madre

(Iglehart 1979).

Son interesantes las conclusiones obtenidas a través de un estudio
realizado a mujeres en varios paises, a partir del relato de su
historia familiar y laboral*®. Se profundiza el estudic de la
ambigiedad de la mujer ante el trabajo asalariado y su resistencia

a identificarse con él. Una interpretacién es gque esto se debe al

a8 véara Trabade femenins ¥ crisis en Méxica, tendencias y transforwmacliones actuales. E. RAMIREZ y H.

DAVILA. UAMX, M&xlco 1990.

49
vdaaas "Trabaje & ldantidad femenins: una cowparaaion internacional sobre la preducscidén da las

trayectorias sociales de law mujeres an Espafia, Francla o Italia. El txabaje a traveés o= ia uudar,
Revista de Socliclogia del trabaloe. Espafia 1988,
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lugar que se les asigna en la produccién. También es una negativa
a disolver lo personal en el trabajo en el que md&s bien hay una

bisqueda de relaciones sociales.

En esta investigacidén, derivado de sus declaraciones del por qué
trabajan, se descubrié que: el trabajo no es considerado como una
profesidn o un lugar donde se pueda desarrollar una creatividad
personal. El interés se centra mas en la percepcidén de un salario
y la posibilidad de no permanecer encerradas en casa, lugar donde

la identidad es vivida siempre a través de los otros®

Es interesante lo gue Adele Pesce concluye, a partir de un andlisis
socioldégico sobre la incorporacidén del trabajo femenino a una
fdbrica en Italia. Encuentra gue la sexualidad y los fendmenos de
relaciones de poder entre los sexos aparecen constantemente, gue la
sexualidad tiene también una dimensidn auténoma que requiere otros
instrumentos para ser investigada. Observa una importante
contradiccién frente a la mujer trabajadora: por una parte no se le
legitima como trabajadora pero a la mujer, al cuerpo de mujer, se

le observa, se le espia constantemente®

Estos estudios que se han basado en encuestas, entrevistas,

andlisis estadisticos, proponen la necesidad de hacer un abordaje

ob. cit. pdg. &9

5 A. Pazco, "Loa conflictos de saxo an al trabajo. reflexionas a partir de una invastigacidn de campo en

Italia® 19a88.
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diferente. Proponemos partir de un anélisis histérico de cada
sujeto, de su experiencia y la representacion que é1 mismo tiene de
dicha experiencia, y por otra parte, del reconocimiento de las
diferencias, entre las que la sexual es fundamental....a partir de

esto se podria redefinir al modelo ocupacional.®?

Como conclusiones muy generales sobre lo encontrado en otras
investigaciones que relacionan el trabajo y las condiciones de vida
con la manera cémo se enferma, se podria decir que, como lo plantea
Dejours, los modelos de investigacién gque parten de lo observable,
cada vez son mds cuestionados, el lugar de la subjetividad va
ganando terrenc. Sin embargo, falta mucho por desarrollar para
constituir una metodologia cientifica que se aplique en el campo

del trabaijo.

No se puede generalizar y separar de la propia historia del sujeto,
la manera en que la organizacién del trabajo tiene sus efectos,
tanto en las posibilidades de realizacidén simbdlica de deseos, como
en la frustracién y sufrimiento mental. Los ideales y valores
culturales se manifestardn como parte del conflicto psiquico en
fantasfas y formaciones del inconsciente o con el predominic del

cuerpo enfermo como lo han demostrado miltiples estudios.

Elda Guetra, "El trabade de las wuleres: modelos interprotativos pars cownprender al presente & inaginar
el futuro®.
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A partir de los estudios antes presentados y sus conclusiones,
surgen ciertos cuestionamientos. Por ejemplo, el Modelo Obrero
como es planteado, parte de la vivencia subjetiva de los
trabajadores acerca de los efectos que les producen las condiciones
de trabajo. Dar un lugar a su propio concepto de salud-enfermedad
es fundamental, sin embargo, al leer los resultados. Pierden su
sentido y su dimensién histérica. La necesaria generalizacidn
estadistica para representar los perfiles de salud-enfermedad,

aparece como empobrecedores de la riqueza subijetiva,

Se hace necesario desarrollar un modelo de andlisis que enriquezca
los valiosos aportes de las investigaciones citadas ya que, como se
puede observar, carecen de una concepcién de sujeto psigquico,
sujeto del inconsciente, como lo plantea el psicoandlisis. Ha

predominado el enfoque médico y de las condiciones sociales.

Nosotros partimos de que el objeto y contenido del trabajo tiene un
significado subjetivo; lo gue interesa es 1lo dque la tarea
vehiculiza desde el punto de vista simbélico e imaginario. Esto
estd relacionado con lo singular del deseo del sujeto, quién a
través de mecanismos identificatorios ha hecho propios valores e
ideales culturales. Es decir, lo general es subjetivizado y se

manifiesta en lo singular.

A partir de los resultados de las investigaciones por grupos

ocupacionales, se encuentra que, entre mayor organizacién del
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trabajo, menor contenido signfinicativo para la satisfaccién
simbdlica de deseos, por lo tanto mayor frustracidén y sufrimiento,
que se refleja en la vivencia de desrealizacién, poca valoracidn de

si mismo, impotencia, etc.

El lugar que algunos de estos estudios han dado al estrés y al
desgaste ante las exigencias de trabajo, no explican la totalidad
del sujeto, ya que sus deseos, su historia y su estructura psiquica
determinaran las posibilidades de imaginarizar, de simbolizar y

sublimar sus vivencias.

En cuanto al lugar del sintoma y la ocupacidén, los resultados de
experiencias con obreros han reflejado su negativa a hablar de sus
enfermedades porque esto se asocia con no poder, no servir, el
miedo a ser desechado, etc. Hay grupos de trabajo, principalmente
en ocupaciones de alto riesgo y elevada presidén, donde la udnica
manera de subsistir a esto es mediante un sistema defensivo
colectivo, Dejours considera que éste tiene una eficacia simbdélica
para los trabajadores, pero la denegacién de los riesgos conduce a
la resistencia a usar medidas de proteccidn y a un terrible rechazo

a las evidencias de peligro.

Es interesante analizar desde el narcisismo el caso de las nmujeres
que han vivido una doble jornada, madres y trabajadoras
asalariadas. Mientras estdn sometidas a las presiones

ocupacionales se sienten necesarias y enferman menos © no pueden
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preocuparse por ellas ni atenderse. Los padecimientos aparecen
cuando dejan de ser madres, esposas o trabajadoras, la vivencia de

desrealizacidén, de no sentirse utiles, hace sus efectos.

La distribucién del cémo se enferma cada grupo ocupacional nos
conduce al lugar de las identificaciones secundarias, al Ideal del
Yo, que hace que el sujeto adopte rasgos y desde éstos, una
imagen de si mismo, y una manera de manifestar el sufrimiento, en

identidad con los otros.

&2 ElL Yo Ideanl a Ideal del Yo, conceptos psicoanaliticos desarrollados a partir de la teorfa dal

narclelenc, e aclaran con asplitud &n el capitulo acbre ™ Eantudios dal narcislemc, de Freud & Lacd4n™.
Lag identificacionss tienan un sentldo diferanta de azuerdo a la satruotura palgquica, que pusde rasponder a
problamdticas del narolsismo primario, Yo Ideal; o del narciaisas secundaric Ideal dal Yo.

50



2. SUBJETIVIDAD Y TRABAJO

2.1 Psicoandlisis y sujeto

Para entender la incidencia de 1los padecimientos psiquicos y
somadticos en determinados grupos ocupacionales, la teoria
psicoanalitica y especificamente la clinica del narcisismo nos
aportan un modelo alternativo, donde la situacién ocupacional y las
condiciones de vida reinscriben la historia subjetiva, e inciden en

las fragilidades psiguicas.

El ubicar la subjetividad desde los aportes del psicoandlisis, nos
conduce a plantear las limitaciones del concepto de sujeto como

algo total o como una permanencia ccagulada.

El sujeto no es, sino que adviene desde y entre los otros. Adviene
por los encuentros significativos gue constituyen un tramado de
identificaciones y significaciones que determinan su posicién de
sujeto. Sujeto gue se djuega en diferentes registros entre la
alteridad y la igualdad. Como una trama narrativa que implica un
proyecto, un lugar, una historia. Sujeto que es lo due representa

para alguien. En este sentido el sujeto es narcisismo.®

4
5 Notas del =xaainario achre la taorisa da Plera Auglanier, a cargo del Dx. Octavio Chamizo. {(octubra,

1992).
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Para el psicoandlisis, el sujeto es el sujeto psiquico, que se
constituye a partir del lenguaje y el inconsciente desde el deseo
y la mirada del otro, en un proceso de alienacidén-diferenciacién.
Tiene una historia que 1le antecede y que determina su
representacién del mundo y el lugar que tendrd en relacién a los

otros.

Las identificaciones que se ofrecen al sujeto lo colectivizan y lo
integran a un lugar de ser social. La ocupacién Jjuega un papel
preponderante para los emblemas identificatorios que asignan un
lugar y wuna identidad imaginaria. Tal es el caso del ser
trabajador, esposa, madre. Estos mandatos tienen un papel
determinante en la propia concepcién de ser sano, enfermo, normal,

anormal .>®

En el sufrimiento subljetivo, en la singularidad de cada sujeto, lo
que interesa no es 1o generalizable, sino lo gue éste subjetiviza
como su sintoma, su decir. De ahi gue el psicoandlisis parte de la
escucha, es un decir de algo que se inscribe en su historia y desde

ahf tiene un sentido.

Podria cuestionarse el hecho que desde este enfoque, el concepto de
salud-enfermedad parece como Iinaprehensible dada la prioridad
subjetiva. Es importante reconocer la existencia de la enfermedad

mental, el padecer y el enfermar ante situaciones intolerables, en

5,
5 C. GALLANO, "Salud Mental y Paiccandlisis”, Reviata Palguiatria Puoblica, Vol. 3, Numaro 2. Hadxid 1991.
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lugar de actuar sobre ellas. El conflicto psiquico encuentra formas

de expresién mediadas o no por lo simbélico.®®

Desde la subjetividad, 1los accidentes de trabajo, o los
padecimientos, pueden tener diferentes significaciones. Son como la
huella que representa un rasgo de pertenencia al grupo ocupacional
y también el simbolo de su debilidad e impotencia, © bien 1la
posibilidad de expresar algo que irrumpe como no simbolizado en un
acto®; un decir desde aquello que el colectivo laboral reconoce e
identifica. Ante las dificultades de representar los afectos, el
dolor en el cuerpo aparece como emergente de esa dificultad de otro

decir desde el discurso.

Al hablar de subjetividades, entendemos que éstas se construyen a

partir de la estructuracién psiquica, la historia y lo actual.

El psiquismo estd en permanente movimiento por lo que se reinscribe
a partir de 1las relaciones intersubjetivas y su dimensidn
inconsciente. La vivencia subjetiva cambia a partir de lo gque pasa
con el otro, ante su presencia y su decir. Se van desencadenando

sentimientos de minusvalia, de omnipotencia, conflictos, culpas.®
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Parsa el pslcoanédliala la satructura dAel ienguajs ex ol lugAr de la constitucién subjetiva, lo

pateldTAco remite & la valaoldn del sujeto con los slynes de la lengua. El sintcmpa daviens una
composlclidn de sentido, no la sefial da una alteracisn,

57
Bl hablar de acto, acting, acto falllde, qus pueds definixse comc asto en £l cual no sa obtlane &l
resultads axplicitamenta peresguido, gine gua 86 encuentra resmplazado por otro. Freud demostrd gue
aon comc loe eintomas, formacionas de conpromiac entre la intancidn consclante del sujeto y 1lo
repxinldc o deseo lnconevients. Laplancha, Dloclonario de Paicoendlisis, p. 2

58
En ralagidn a eato rasulta muy enrigquecedora la teoria de Loacdn sohre ¢l Bdipe, astructura que para

aste autor tiensa cuatro alemantos, sl cuarto, ¢& €l FALO que representa la posibilldad de circulacldn
dal desec y la movilidad da La posicisn de loa sujetaos., La olxgulaocidn dal Falo tisane gue ver con lo
estructurante da las relaclonss intarsubletivas cond se verd néds adalants.
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En el grupo laboral se da un encuentro de subjetividades con sus
deseos inconscientes gque, imaginaria o simbélicamente, participan

de cliertos espacios colectivos.

En este sentido, 1la clinica del narcisismo hace interesantes
aportes al estudio de la psicopatcologia laboral. S8i, como antes se
dijo, el sujeto es narcisismo, entonces la posibilidad de realizar
aspiraciones e ideales, mediante un quehacer de contenido
significativo, es capital para la satisfaccién narcisista y para la

constitucidn de un si misno.

En el trabajo, en el guehacer cotidiano, el sujeto no sélo
encuentra la posibilidad de realizacidén y satisfaccion de deseos,
sino que se juega su ser sujeto frente a los otros. El si mismo
imaginario se construye desde nuestro gquehacer y nuestra
pertenencia. Ademds viste al Yo y posibilita © no un lugar
reconocido, como un espeijo que devuelve la imagen total, a un

sujeto escindido.

La pérdida de la posicioén ocupacional puede traer consigo procesos
de desidentificacién al no haber una confirmacién de los otros de
ese lugar imaginario. Asi lo demuestran los estudios de
psicopatologia laboral antes citados, como es el caso de la alta
incldencia de depresiones en poblacién femenina, asociadas a la

pérdida de roles idealizados y valorados culturalmente.
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La vivencia de desrealizacién, el poco contenido significativo de
la tarea, el no reconocimiento de los otros, los fracasos
ocupaciocnales, tienen sus efectos en la singularidad subjetiva,
para entender esto el concepto de estructura psiguica aporta
elementos esencliales para entender estas vivencias, pues remiten al
narcisismo y a lo que en psicoandlisis se conceptualiza como

castracién.

El hablar de momentos constitutivos del psiguismo y los diferentes
aportes teéricos y clinicos sobre las problemdticas del narcisismo
en sus tres momentos constitutivos, tiene un sentido capital para

intentar entender cémo se inscribe lo actual en sujetos adultos.

En este modelo tedrico la organizacién subjetiva da un lugar
central al narcisismo como eje que atraviesa todo el psiguismo.
Permite ubicar el lugar de la ocupacién y sus avatares, como parte
de ese s1 mismo, que constituye al ser sujeto, frente a si y los

otros.

Lejos de ser exhaustiva, s6lo se pretende enunciar esta teorizacién
y algunos conceptos fundamentales para entenderla, ya gque ha
abierto miltiples problemdtlicas, objeto de amplios desarrollos que

serian motivo de otro trabajo.

2.2 Sujeto y narcisismo
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La estructuracién subjetiva tendria lugar a partir del proceso
alienacién-diferenciacién del Yo instancia psiquica y de un si
mismo imaginario gue da una identidad. Clinicamente es central si
las funciones del Edipo: el deseo, los enunciados identificatorios,
el limite, la ley que permite un corte del primer vinculo, el
acceso al munde simbélico y a un lugar de sujeto frente a la

alteridad de los otros, con un proyecto y una historia.

La organizacién psiquica y sus mecanismos podria remitir a
diferentes estructuras: cuando el sujeto se ha quedado en el primer
vinculo narcisista -ya sea por el deseo sin limite o por abandono-,
no accede a la vivencia de la falta, ni a la frustracién. Tampoco
a la posibilidad de simbolizar la presencia-ausencia del otro.
Esto constituye diferentes fragilidades ante las pérdidas,
fracasos, rechazo, etc. Ha fallado la funcién de un tercero que
ejerza el corte, que asigne lugares e imponga un orden de

prohibiciones y permisiones.

La estructura llamada neurética, ha accedido al Edipo, ha operado
la alteridad, como la diferencia que establece limites y un orden
simb6lico. Esto le permite la identificacidén con valores de 1la
cultura, con lo externo. El sujeto en momentos aspirard a la
fusién con el otro, a la omnipotencia y la totalidad, a no
necesitar de nadie, pero su deseo se desplazard hacia otros

objetos.
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La presencia epidemiolégica de enfermedades psicosomdticas,
hipocondria, depresidn, angustia, alcoholismo, adicciones, pueden
ser consideradas de acuerdo a diferentes propuestas tedricas como:
sintomas, estados o entidades clinicas. Sin embargo, los aportes
del concepto de estructura psiguica nos permiten ubicar estas
manifestaciones como del narcisismo primario cuando predomina 1o
imaginario y éste oscila entre el vacio y la omnipotencia; el
sufrimiento encarnado en el cuerpo; la confusién y pérdida de
limites; la transgresién; impulsividad y relaciones donde predomina

el odio y la demanda total.

Por ejemplo, en un sujeto cuya problemdtica psiquica remite al
narcisismo primario, podemos encontrar que en la vivencia subjetiva
de la ocupacién, los ideales a alcanzar se jugaran entre el todo o©
nada. Para é1 puede resultar intolerable la representacién de si
nismo. Ya que siente vergiienza de ser s6lo lo que es. El sujeto ve
en los otros sus rivales, no tolera que se les reconozca. La
envidia v el odio como emergentes ante esta vivencia y la extrema
dependencia de la confirmacién narcisista 1o vuelven extremadamente
sensible ante el rechazo. Ademds se dificultaria la posibilidad de
integracién al c¢olectivo de trabajo, ya que imaginariamente

oscilard entre la omnipotencia, la nadificacién y el vacio.

Las frustraciones o calidas ocupacionales producen una organizacidn
defensiva diferente en la estructura neurdtica, en la dque el

trabajo representa el lugar gque vehiculiza la satisfaccidén de
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deseos e ideales culturales con los gue el sujeto se ha
identificado. Cree que a través del sometimiento podréd alcanzar

satisfacer sus aspiraciones de omnipotencia.

Agqufl es central la identificacién con rasgos o emblemas que le
permiten una posicién, una pertenencia y un proyecto. El fracaso
laboral estaria mediado por la posibilidad de simbolizarlo y de
diferenciarse de lo que pierde, reconociéndose en la falla. Sin
embargo, para €1 siempre queda abierta la posibilidad de intentarlo

otra vez.

DPada la gran incidencia de padecimientos somdticos de los
trabajadores, cabria preguntarse, cuando algo se expresa en el
cuerpo, a qué cuerpo alude. Este tiene diversos registros en la
constitucién psiquica, gue remiten a diferentes estructuras. Por
ejemplo, el cuerpo del psicosomdtico, remite a la problemdtica del
narcisismo primario. Es un cuerpo no diferenciado del otro,
expropiado y melancolizado. En cambio, en la neurosis histérica,
el padecimiento somatico es la expresién simbédlica de deseos y se

manifiesta en el cuerpo imaginario.

Como se detallard en el tltimo capitulo, actualmente la experiencia
clinica ha mostrado una gran incidencia de problemdticas de
narcisismo primarioc. Una hipdétesis es que el papel de los valores
e ideales culturales del mundo actual, entre otros, favorecen esta

estructuracién subjetiva.
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La teoria psicoanalitica sobre el narcisismo ha tenido diferentes
desarrollos, iniciados por Freud y replanteados por otros autores.
Es Lacédn qguién aporta elementos centrales a las primeras
teorizaciones, que permiten dar cuenta no sélo de los momentos
constitutivos del psiquismo, sino también del lugar central de la
estructura. Introduce el problema del otro, el Estadio del Espejo,
los tres registros -real, simb6lico e imaginario-. Por otra parte,
agrega un cuarto elemento en la estructura del Edipo, el Falo , que

tendria que ver con la Funcién del Padre.

Todos estos conceptos son capitales para entender la organizacidén
subjetiva y, en ésta, el lugar de 1las identificaciones y 1lo
ocupacional. Dada su complejidad, sélo seran planteados de una

manera general.®®

2.3 Narcisismo. De Freud a Lacén

El estudio del narcisismo ha cobrado cada vez mayor importancia en
el psicoandlisis actual. A partir del texto Introduccion al
Narcisismo (1914), Freud destaca lo estructurante del narcisismo
primario en el proceso de constitucién del Yo. A partir de este
aporte se ha podido entender el eje de nmuchas manifestaciones

clinicas.

59
Da los tres reglatros Real, Simbdlico, Imaginaria.

L0 REAL, Laclairs lo desoribe como l¢ qua reslste, insista, existe irraduotiblements, sustraydndose, como goce,
anguatia, muarte o acastracidn. Tendria que ver, también oon esc Jdel cuerpo qua eacapa & lo iwaginaxio y
aisbdlico.
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Laplanche sintetiza las tesis de Freud en tres proposiciones: el
narcisismo es una catectizacidén libidinal de uno mismo, amor a si
mismo; que pasa necesariamente por la catectizacion libidinal del

yo:; y que es indispensable para la constitucién misma del yo®°

Freud describe, come muestras del narcisismo, el delirio de
grandeza en la psicosis y la omnipotencia de pensamiente en 1la
neurosis obsesiva, siendo el pensamiento mdgico de los pueblos
también expresién de esto. Una sobreestimacién del poder de sus
deseos y de sus actos psiquicos, la omnipotencia de 1los
pensamientos, una fe en la virtud ensalmadora de las palabras y una
técnica dirigida al mundo exterior, la magia, ¢gue aparece COmeo una

aplicacidn consecuente de las premisas de la mania de grandeza.®

Como se puede observar, el narcisismo planteado por Freud esta
siempre vinculado a la megalomania, la omnipotencia, la completud,
el ser todo con el cosmeos, etc. dejando de lado la vivencia de
vacic y de nadificacién, que se vincularian a la pulsidédn de

muerte. *?

Freud plantea que el narcisismo tiene dos funciones, una se limita

al propio individuo y otra va mds alld de €1, lo trasciende, y

Védasa Lapl ha, Vida ¥y puerte an pelccandlisia, pig. 94.

1 Fraud, "Introduccion al narciaisme™, p. 72-76.

€2 Véane los dasarrcllos de Green, Roealato y Parrisr, sobre las satructurad nacvclaistas, la depreeion,

la hipocondria.
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remite a la inmortalidad: E1l individuo 1lleva realmente una
existencia doble, en cuanto es fin para si mismo y eslabon dentro
de una cadena de la cual es tributario contra su veluntad o, al

menos sin que medie ésta.*?

Este autor sostiene que los ideales identificatorios del Yo son
parte importante del conflicto psiquico. 1Introduce el concepto de
Yo Ideal gue después serd desarrcllado por Lacdn y otros autores:
.+.S0bre este Yo Ideal recae ahora el amor a si mismo de que en la
infancia gozd el yo real. E1 narcisismo aparece desplazado a este
nuevo Yo Ideal que como el infantil, se encuentra en posesion de
todas las perfecciones valiosas. No quiere privarse de la
perfeccion narcisista de su infancia, y procura recobrarla en el
Ideal del Yo, lo que él1 proyecta frente a si con su ideal es el
sustituto del narcisismo perdido de la infancia en la que él fue su
propio ideal®* En sintesis, el Yo Ideal seria el relevo del

narcisismo primario.

Para entender el <conflicto psiquico, a partir de 1la
conceptualizacién del narcisismo, tiene un lugar capital el Ideal
que se ha introducido a través de la vez de los padres, portadora
del componente social. Asi los polos del conflicto serian, por un
lado el Yo Ideal y por el otro la conciencia moral que a su vez es

censura intrapsiquica que actuard en los suefios, represiones,
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Praud, ob. clt. pdg. 76

L]
Preud, ob. cit., p. 91
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mociones de deseo no permitidas. Esta serd, en una teorizacidn
posterior, la funcién del Superyé, instancia autocritica vy

vigilante.s®

Siguiendo esta misma linea, la culpa, producto del conflicto
intrapsiquico, se generaria por no parecerse al Ideal. Asi la
‘tensién entre el Yo y el Ideal seria lo que se vive como culpa, o
bien se manifiesta en sintomas donde ésta no se hace evidente pero
tiene un sentido de necesidad de castigo, como podria ser el

enfermar.

La importancia gque para Freud tiene en estos momentos de su
teorizacién esta tensidén entre el Yo y el Ideal -gue sin
diferenciarlos en momentos llamard Yo Ideal y en otros Ideal del
Yo- es que desde esta perspectiva puede entenderse el conflicto y
sus manifestaciones diferenciables en algunas entidades clinicas.
Por ejemplo, en la mania habria una relacién de identificacidn; el
Yo seria igual al Ideal del Yo. En la melancolia, se produciria un
rompimiento y un conflicto donde el ideal condena al yo, le hace

sentir su insignificancia.®®

En EI1 yo y el ello (1923), Freud ya no hablara de Ideal sino de una

instancia psigquica Supery6é, en parte inconsciente, gque como

€8 Véanea, Fraeud, Conferencia 25 "La teoria ds l1a 1libido y al narclaismo™. (1917}

En ralacldn a aedto, otros autorms come Resolate , Perrier ¥y Grwan, sntra otros, trabalan la melancolia,
1a hipocondria y las estructuras narcisistas, dando wn lugar oeéntral al Yo Ideal comdo parte de la
exrganizacidn fantaandtlica, que an parte podris asociaree con lo qua Freud aqui plantaa.
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instancia severa y vigilante atacard al Yo con la autocritica, la
denigracién o sentimiento de inferioridad. El Ideal del Yo sera

parte de esta instancia.

Es importante destacar que, hasta agui, el conflicto es
intersistémico, es decir, dentro del propio psiquismo del sujeto
sin que medie el otro. Posteriormente serd Lacdn quién dard un
lugar central a la intersubjetividad para explicar el conflicto

psiguico.

La problemdtica del narcisismo y las identificaciones son
teorizadas, después de PFreud, por Lacdn vy otros autores,

centrdndose en la estructura edipica, el deseo y el fantasma.

Lacdn, en Los dos narcisismos ¢, plantea: El1 narcisismo primario
se ha precipitado en el Estadio del Espejo. E1l secundaric, cuando
ha tenido lugar la Funcién del Padre.®® En estos momentos tiemen
lugar las identificaciones constitutivas del sujeto psiquico, Yo

Ideal e Ideal del Yo.

A partir de la intersubjetividad, entendida como la relacién del
sujeto en constitucién con los otros, los padres, con sus deseos Yy

fantasias que posibilitan el acceso al orden del lenguaje, y a la

7
€ Para Lacin en la relacidén dual del narcisismg primaric el Yo &8 captado por la imagen del otro en una

relaclon dual, Yo Idea), on sBtas relaclcocnas no hay subjatlivacisn, sdle podrdn ser reguladas pon el
Tasnl del Yo rasgesa simbdlicos impllioadoe por ml lesijuads, la scolsdad, las leyes. Bobre aste Ideal dsl
Yo slabblico se sacatlena al narcielsmo.

13
Véasa Lacdn. Sewinarlo L. Cap. X "Los dos narcisismca", p. 183-196.
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diferencia. Esto tiene que ver con lo gue en psicoandlisis se

conceptualiza como castracion®®.

Este autor plantea el primer narcisismo en relacién a la imagen
corporal ’°, que tiene valor cautivador al anticiparse a la imagen
unitaria. El otro se confunde con el Yo Ideal, a diferencia del
segundo narcisismo que es la identificacién con la alteridad, con
rasgos del otro en tanto diferente, esto permite al sujeto situar

su relacién imaginaria y libidinal con el mundo.

El narcisismo primario remite al problema del cuerpo imaginario,
Freud plantea lo indiscluble de la representacidén del cuerpo y la
de si mismo. Asi, la representacién narcisista corporal hace que
toda alteracién tenga su correlato en la erogeneidad sentida en el

cuerpo.’™

Es en el narcisismo primario, cuando el Yo instancia psiquica
adquiere ciudadania. En este momento fundante el yo se unifica,

desde la imagen del otro. El cuerpo deviene proyeccidn de una

i Hablar da castracion as plahtaarsa an la astructurs edipica el acce=e del suleto a La Falta, ouyo
significante ez &)l Falo, lo qua no tlene y desaa. Los momantos congtltutives del Edipo, estructurantes
dal iqulsns, pusden sotenderss » partlr do la relacldén de sus intagrantes con aste slgnificanta.

El falc imaginarliamente reprasasnta la completud, €l cer total, omnipotente. Simbdlicamante reprasenta &do gque

falta., Lo lmportante es que al falo se puads tenar, parce no eexr. Se lo pueda perdar, olroula, se da ¥ ase

rasibe, puada mar reemplazadc por otra coaa. No estd an nlnguno de los suistoz sine més alld do ellosa, an la
cultura. Fa una mansra de antandar el deset, ligado a la castracidsn entendida como falta.

FO
Para Lacdn el Narcisiawe Primsaric ue el Yo da la lmagen. El Yo Ideal es la imagen dal cuarpo. En

cambilo, al Ideal del Yo dal narcisiemo secundario ha pasado por la palabra.

1
7 "Padancs decidirnos & conslderar la arcgeneidad oouno una propiedad general de todes los drxganoa, y ello

nos autorizarfa a hablar de su aumentsa ¢ diaminucidén en una detaerminada parte del cusrpo. A cada una
ds axtas alteracionec da 1a ercgensldad an al interier de los drganos podria serxle pavalsla una
alteracién da la inveatidura libidlpnal dentro del Yo. Freud, ob. clit. p. 76.
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superficie, central para después posibilitar los limites entre el

yOo vy el objeto. Esto permite comprender el papel de la mirada.

Lacan ", a partir de un modelo 6ptico, ejemplifica el Estadio del
Espejo. Desde lo imaginario, el sujeto anticipa una imagen total
de un cuerpo. Para este autor, el narcisismo primario es el Yo de
la imagen, el Yo Ideal, que se estructura desde 1la imagen del
cuerpo. Aqui el otro, el alter ego se confunde en mayor © menor

grado con 21 Yo Ideal.

El estadfioc del espejo, en donde se situa, en principio, 1la
formacién del Yo, entendido como una identificacién. Esto es la
transformacisén producida en el sujeto cuando asume una imagen. Como
dice Lacan, el hecho de gue la imagen especular, sea asumida
jubilosamente por el ser inmerso todavia en la impotencia motriz,
manifiesta la matriz simbdlica en la que el Yo se precipita en una
forma primordial, antes de objetivarse en la dialéctica de 1la
identificacién con el otro y antes de que el lenguaje le restituya

en lo universal la funcién de sujeto.”

El sujeto se adelanta en un espejismo a la maduracién de su poder

en una gestalt, en una exterioridad donde el otro es constituyente.

7
2 Este aodelo Sptico gua axplica ml astadic del eepailo ¥ el reglatro de 1o imaglinario y slwbélice on los

dos narcislawcs, ¥o Ideal, Tdeal del Yo, LacAn 1o describe avpllaments an ol Saminarlo 1. "Loa doa
naroisismca®, Escritos 1 "Eatadio del espajo™. EBscoritos 2 "obeervacldn sobre el informe da Danisel
Lagacha™, entrea obtros.
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Es en la relacién especular, lugar de la diada imaginaria y la
captura del Yo Ideal, desde donde se edificard el Ideal del Yo, que

viene a ese lugar simbélico del discurso: el Otro.

El Ideal del Yo es el otro en tanto hablante, dice Lacédn, es el
otro en tanto tiene con el sujeto una relacidén simbdlica,
sublimada, que a la vez es semejante y diferente a la libido
imaginaria. Es el intercambio simbélicc, 1o que permite

identificar al sujeto,

Asi encontramos diferencias estructurales entre los dos
narcisismos, Lagache plantea que las funciones del Yo Ideal e Ideal
del Yo son: ..La antinomia del Yo Ideal y del Superyo-Ideal del Yo,
de la identificacién narcisista con la omnipotencia y de la

sumisién a la omnipotencia.™

En sintesis el Yo Ideal tiene la funcidén de modelc y el Ideal del
Yo la de aspiracién, y estd congtituido por una constelacién de

insignias.

Lacdn sefala que el narcisismo puede entenderse desde las
estructuras Yo Ideal e Ideal del Yo. El primerc estéd en al plano
imaginario y el segundo en el plano simbélico, por lo que tiene gue

ver con la represidn.

74
Lagaches, c¢itado por Lacdn an Escritos 2, p. 650
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En este sentido, Leclaire™ considera gque la formacidén del Ideal
del Yo aumenta las exigencias del Yo y favorece al maximo la
represién. La sublimacién seria el atajo que puede conducir a la

satisfaccion de esas exigencias sin acarrear la represién.

En el segundo narcisismo dice el autor, es la identificacidén al
otro, lo que permite situar al hombre en su relacién imaginaria y

libidinal con el mundo en general.

En el segundo narcisismo se podria plantear el lugar del Ideal del
Yo como una posible instancia psiquica que cumplird entonces una
funcién de vigilancia y seguridad del Yo actual para que éste

satisfaga los ideales del Yo Ideal.

Es importante resaltar que entre los aportes mds relevantes sobre
el lugar del narcisismo en la constitucién de la subijetividad,
habria qgue diferenciar en Freud y Lacdn dos concepciones sobre el
conflicto psiquico. En el primero, la constitucién de la psique
escindida en instancias Yo, Ello y Superyé, en una organizacién
intersistémica, serd el eje de la dinamica psiquica. Para el
segundo, se estructuran Yo Ideal e Ideal del Yo en sus relaciones
con la alteridad a partir del desec y el fantasma del otro, en las

relaciones intersubjetivas.

a) Tiempos constitutivos del narcisismo

75
vénae Lkacdn, Sawinario 1, p. 205.
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Lacan y otros autores plantean la estructuracién subjetiva en tres

tiempos™.

1) Narcisismo originario: es el momento donde tienen lugar 1los
primeros logros psiquicos a partir del deseo y el fantasma de la
nadre. Estas representaciones pictogrdficas” serdn significadas

con posterioridad.

2) Narcisismo primario: es el momento fundante del Yo, donde se da
la unificacion de un si mismo, a partir de la relacidén especular
con el otro. Es ademds el lugar de la identificacién con un Yo
Ideal placentero y omnipotente. Se caracteriza por la tendencia a
la fusidén y la necesidad de la mirada para existir, por lo gue en
esta relacién no hay reconocimiento de 1la diferencia y 1la
alteridad. Podria expresarse asi: Yo soy, ahi donde es el otro. En

este momento se constituye el registro de lo imaginario.

3) Narcisismo secundario: se edifica sobre el narcisismo primario.
En este tercer tiempo constitutivo de la subjetividad, en que 1la
represién ha clivado el aparato psiquico, dando lugar a otras
formas de mediacidén en relacién con el otro, a través del lenguaje

y la simbolizacién.

76 Reaulta de gran utilidad para ublcar eatc en el Bequama L gus darlia cuants de la conatitucidn de la

subjetividad a partir del otro: primer tleupo del narcisimo orlglinaricrs segundo tlewpo del Estadic del
Empeajo, gonatitucldn dal Yo a partir de la imagen dal otro con sl gue =e confunds en la cmnipotencls
¥y totalidad, tismpo del narcialamoc primarlo. Tarcer +tlasps dal narcislame asecundaric en gue #e
constituya al Yo a partir del taroaro, lugar da ia difersncia, de }la lay, el Otye come posibllldad de
agcase al orden simbdiico.

Véane FPlara Auglanier, "El procaso originarilc y el ploctograma", an el 1llbro La violencia de

intarpratacidn.
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Este momento tiene que ver con la estructura edipica, ya que se ha
permitido la entrada de un tercero, rompiendo la diada del segundo
tiempo, central para dar lugar a la emergencia del deseo. Esto se
produce ante la caida del imaginario de totalidad y omnipotencia,

que caracteriza al narcisismo primario.

Este es el momento de accesc al orden sinbélico en el que se
constituye el Ideal del Yo. El sujeto se identifica con valores e
ideales con los que después se medird el yo y que son parte de la
cultura. A partir de esto se establece una ley de prohibiciones y
permisiones y por consecuencia, la circulacién del deseo.’ Lacén
la teoriza la funcién simbélica como Funcién del Padre. Esta podria
sintetizarse como la funcién de corte, funcién escindente, funcién
de ley que da un orden y abre la posibilidad de ingresar al terreno

del deseo y del placer.”

Las problematicas de la clinica del narcisismo, nos remiten al

problema del limite y la diferencia en relacidén con el otro.

e Para entendexr el accesc al deseo, habrfa gua ublcarse an la teoria pslcoanalitica de la Estructura
Bdipica y la Castraclén. Lacdn introduce el oconcepte dea FALO come le gqua imaginariamante tapa la
falta, y tamblén somo ol mignificante del daseo, de ese Jdesso lmpoaible de gatisfacar.

Naslo eintetiza 1o que para Lacsn, difarenciidndolo de las primsras propusstas Jde Freud, aa pusde entendsx por
FALGO, crucial para ublioar varios de loa elemantos gque sa han menclonado a lo lavgo da eatée trabaje y qua
pudisran rasultar poco comprensibles.

En la teoria lacancana, la castraocldn es més un acto de corta, & una amenaza o envidiay Esta acto cas scbre
ur vincule y apunta a un objeto: al falo imaginaric, obijato desesdo por la madre ocon al oual el nific me
idantifica.

Bl acte de castraclén &8s una operacion mizbdlica de la palabra patercna. Cbra por la lay a la cual al padra
misamo, como Bujlets, estd ingvorablements sonatlido.

Madra, padrs, hijo, todos sstdn sujetos al orden sizbélice qua aslgna a cada uno un lugar definideo e lupons un
limite a su gooe.

Para Lacan, @l agente de la castraoldn ea la afectuacidn en todas ru varianteas de eata lay lmpersonal,
astrusturada come un lenguaja profundaménte inconsclenta. La castraclén ea simbdlica y eu obleto lmsaginaria.
Dice Lacdn que @8 la Ley qua rompa la llugidén da todo ser bumanc dé oreerce poseedor o de identificarse con una

canlpotencla lwaginaria. HASIO, Endefianczs de 7 conceptos grucisles en paicoandlsie. ©, 650-51.

79

Leclalra an su libro Para uns teoria del Complejo_de Edipo, plantea la difarvencia en las funclonas dal
padxea de la madra. La funcidn dal FPadre comeo la funclsn de corta, opaera una ley, la lay de

prohinicidn dal inceato con la madre, la gque pone un limnlte al gooe total. Esta Funclén de Liwlte y de
ordsnador de placar, as legal. La palabra parmite la antrada al terrenc del desac donde e realiza el
placer. p. 103-104.
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Otros autores de la escuela francesa como Green, Rosolato, Perrier,
Anzie, Auglanier, entre otros, enriguecidos por la teorfa de Lacdn,
han hecho lo propio, a partir de su amplia experiencia clinica,

analizando las problemdticas del narcisismo que Freud introdujo.

En muchos de los estudios de psicopatologia laboral, éstos aparecen
como sintomas y no dan cuenta de la estructura a

a gue remiten, ya sea del narcisismo primario o del secundario.

b) Subjetividad y el cuerpo

El campo del psicoandlisis es la representacién psiguica de lo
somdtico, del Yo, del objeto y de lo cultural. En sus registros
. imaginario y simbélico lo somdtico tendrd su correlato en la
estructuracién narcisista, estamos hablando del cuerpo, no del de

la biologia, sino del que se representa y constituye al sujeto.

Como antes se planteé, las investigaciones sobre psicopatologia
laboral y condiciones de trabajo y salud arrojan resultados donde
lo somdtico adquiere un lugar central. Por ello es importante
plantear los diferentes registros del cuerpo en base a los tres
tiempos constitutivos de la subjetividad: originario, primario y

secundario.
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La contribucidén de varios autores permite abordar, desde diferentes
perspectivas la tematica del cuerpo y la subjetividad.®® En este
apartado, se enunciardan algunas de las propuestas gue podrian
ayudar a ubicar 1los sintomas referidos en los perfiles

psicopatolégicos de la salud laboral.

El primer tiempo, tiempo originario, estd caracterizado porque hay
cuerpo biolégico pero esta fuera de la posibilidad de

representaciodn.

En el segundo tiempo del narcisismo primario, la representacién del
cuerpo, es captada por la imagen del otro donde el sujeto se
reconoce. Identificacién narcisista, como lo planted Freud, Yo soy
ahi donde es el otro. Esto aparentemente crea limites, en tanto
unificacidén Yoica a partir de la proyeccién de la superficie

corporal.

En este tiempo se establece la relacidén de identidad de ese cuerpo,
caracterizada por la omnipotencia, la no castracién, que tendria
gue ver con el Yo Ideal. Imaginariamente el dolor o enfermedad se

atribuye a un deseo omnipotente.

La no relacién constitutiva de identidad con el cuerpo, conduce a

gue el cuerpo bioldgico aparezca ocupando el espacio del cuerpo

80
Estos andllsls sobra los raglstros del cuexpe, forman parta de les desarrollcs dal Senminarlo sobre

Pelcoandllsis y Pelcosomdticas ooordinado por el Dr. Ootavio Chamlzo.
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narcisista. Tal es el caso de la psicosomdtica donde, si domina el

displacer, se desencadena una ldgica de autoaniquilamiento.

En el tercer tiempo el cuerpo es una propiedad pero dque se
manifiesta y se rige bajo una l16gica que implica diferenciacién del
Yo. El cuerpc bioclégico, no fantasmatico, no mediado por la psique,
acecha continuamente. El sujeto estd siempre sometido a los
estimulos endégenos que no puede representarse, ni controlar, ni
someter, que se rige con autonomia de 1la psique. En 1la
representacién psiquica se reconoce la no omnipotencia sobre el

cuerpo, es una forma de limite de borde psiquico, de castracidn.

El cuarto registro tendria que ver con la proyeccidén de los tres
anteriores y pasa también por la relacién con el otro, por el
enigma de cémo goza, y por ese cuerpoc biolégico gue remite al

placer.

c} Subjetividad y género

Otra problematica central en la psicopatologia laboral, es la que
se refiere a la diferencia de sexo, gue en el plano de la

subjetividad se conceptualiza como de género.

El hablar de género nos remite al orden cultural que se expresaria

en el rol y a la serie de normas que prohiben y permiten ciertos

72



comportamientos a cada sexo. Una divisidn del trabajo que se

considera fundamentada en una ley natural.

Esto atraviesa tanto la vida privada como todas las instancias
sociales -desde las religiones hasta el saber cientifico-
constituyéndose éstas en sancionadoras de los sujetos que no
cumplan con lo asignado a su género. La interpretacién cultural de
esa diferencia gue se origina en el sexo bioldégico puede

encontrarse en los ideales, creencias y mitos.

El género no sélo es un rol sino también una identidad imaginaria
y un lugar simbélico, que se estructura a partir de la posicién de

los sujetos frente a la castracidén y a la diferencia.

La castracién es vivida tanto por hombres como por mujeres y remite
a la constitucidén del narcisismo secundarioc. En este momento se
rompe con la ilusién de omnipotencia y totalidad. La pérdida de
ese estado se reactualiza a lo largo de la vida de los sujetos
masculinos y femeninos, frente a cada obstdculo, fracaso o

separacidn.

La subjetividad de género femenino, al inscribirse la diferencia y
la alteridad, sufre un derrumbamiento narcisista gue determinara
los pilares sobre los que se edifica la feminidad, es decir, el
cuerpo y la fisiologia sexual. La capacidad de atraccidén del

hombre y de reproduccién son el sostén de un Yo valorado.
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La mujer, a lo largo de su vida, se enfrenta a una paradoja sexual
que se jugard entre elevar o devaluar al mdximo su narcisismo. La
manera de convertirse en madre, cuiddndose de no ser puta, sdélo se

garantiza si conserva al hombre a su lado.

El género es determinante de la subjetividad ya que determina la
constitucisén del Yo instancia psiquica, el Ideal del Yo, el deseo
y la erogeneizacién del cuerpo. Asi 1o ha mostrado la experiencia
clinica psicoanalitica, al encontrar una diferencia en la

estructuracién del Yo de sujetos masculinos y femeninos.

Como lo plantea Bleichmar®, basdndose en los aportes de varios
autores: ...aportan datos, tanto experimentales como clinicos, que
muestran la estructura diferente del Yo en varones y nenas desde la
temprana infancia. Las nenas tienden hacia la creacidn y
mantenimiento de las relaciones afectivas obteniendo mayér placer

y autoengrandecimiento del Yo en el seno de las mismas y a lIo largo

de toda su vida.

Los varones, por su parte, tienden hacia la destreza y realizacion
de su obra, a partir de las cuales construyen sus relaciones
afectivas: la autcestima del Yo recae en sus propios logros y la

identidad se recorta en los limites de su poder de realizacidn.

a1 Blalchwar, Esilow. Del pexo &l génsrc, publicado en la reviata Peliquiatria Pablica. Vol. 4, nimersc 1.

mArEC de 19932,
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En las mujeres, la autoestima se sostiene en el entramado de las
relaciones arfectivas y la identidad incluye, de alguna manera, a
los otros. De ahi 1la mayor vulnerabilidad de la mujer a las
separaciones afectivas y a la pérdida de objeto. De ahi su

predisposicidn a sufrir depresiones neurdéticas®?

En total coincidencia con lo anterior estarfan todos los estudios
socioldégicos sobre empleo y mujer, desgaste obrerc y psicopatologia
laboral. La diferencia de género es determinante en los resultados
que estos estudios arrojan. Problemdticas que abren un gran campo

de estudio: la subjetividad de género y el trabajo.

Es interesante gue diferentes investigaciones, apoyadas en la
sociologia, concluyen que el género no deberia considerarse sélo
una variable estadistica sino también determinante y central para
conceptualizar lo laboral. Han encontrado que el trabajo femenino

se rige por una jerarquia de valores distinta a la masculina.®

Elda Guerra y José I. Casas®, proponen conceptualizar el trabajo
y sus condiciones basdndose en la diferencia de género y no

negandola. Por medio de entrevistas y estadisticas gue buscan lo

generalizable, cuestionan los modelos organizacionales y
8z vdaas au artfoulc Del saxo al génsaro, publicade an la raviata ralquiatria Pdblica, Vol. 4, nimaro 1.

mArzIC da 1992,

83
Véase El trabsjo a travéd de la muisr. Revista Sociologfa el Trabajio. Slglo XXI aditoresa da Eapafia.

1988,

a4 Raviata E) trabaio a través de la myjex. articulea: "El traba)o de las mujeresa: modelos intarpratativos

paras comprendsr el prasanta e lmaginar al futuro™ de E. Guarras "Caracterilsticac dal trabaje de la
nujer: el caso espaficl. J.I. Casaa.
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ocupacionales a partir de escuchar otra posicién subjetiva frente

al trabajo, en este caso la femenina.

Lo anterior conduce al reconocimiento de las diferencias -entre
éstas la de género es fundamental-, en la manera de concebir el

sitio de la ocupacién como lugar de la realizacidén de deseos.

Asi también el sufrimiento, sentimiento de inadecuacién, malestar
frente a s1 mismo, culpas y diferentes formas de enfermar, tendrian
gue ver, como lo plantea Emilce D. Bleichmar®®, c¢on 1la no
satisfaccién de los ideales y valores propios de cada género gue
han sido determinantes de la subjetividad y que actdan en el

conflicto psiquico.

El género -plantea Bleichmar- es tanto un rol como una identidad,
un conjunto de prescripciones y prohibiciones para el ejercicio de
la conducta. Es también un sentimiento del ser gue se afirma
femenino o masculino por desempenar las actividades y conductas
propias de su condicién. Ademds, es reconocido por los otros en

tanto se ajusta a ese desempeno esperado.°®®

&85
Véase s5u articuls Del saxo al géners publicado en la revigta Psiguliatrfs Pdabllca Vol. 4, ndmers 1.

wArEo de 1992,

Bs
Blelchnar, ob. cit. p. 26
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Adele Pesce, en su estudio Los conflictos de sexo en el trabajo,
demuestra que la mujer no es reconocida como trabajadora, sin

embargo su cuerpo es observado constantemente.

Por su parte, en un estudio comparativo en varios paises,trabajo e
identidad femenina® los autores encuentran que la mujer vive una
ambigliedad frente al trabajo y difficilmente llega a constituir su
identidad a través de éste, como sucede con el género masculino.
El ser madre y esposa se constituye en el eje de su identidad. La
bisqueda de los afectos y el ingreso econémico suelen ser los
noéviles centrales que se destacan. Vale la pena aclarar que estos
enfoques pese a ser estadisticos, llegan a las mismas conclusiones

gue la clinica psicoanalitica.

La posibilidad de identificacidén con rasgos de género gque tendria
que ver con el reconocer la diferencia en relacién con el otro y
con las relaciones intersubljetivas con sus padres seréan
determinantes en la organizacidén de su deseo sexual, del cuerpo

erogeneizado y constituido desde los diferentes discursos.

Los planteamientos sobre la subjetividad de género coinciden con
los andlisis del trabajo femenino frente al masculino. Ademas,
abren la problemdtica sobre lo que imaginaria o simbdlicamente

vehiculiza el trabajo como posibilidad de satisfaccién de deseos.

&7 Véaaa: "Trabalo e identidad fenenina: una compAradalidn Ilnternacional gobre la producoién de las

traysotorias soclales de las muleres an Espafia, Pranola & Italia". Varlas autoraa. En El trabaijc a
travéds da _la Mujer. ob. clt.
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3. SUBJETIVIDAD, OCUPACION Y MUNDO ACTUAL

Plantearse e)] problema de la subjetividad, es reconocido como
prioritario para la mayoria de las ciencias sociales. Los
investigadores en estos campos se enfrentan con la necesidad de
desarrollar metodologias que permitan develar los mecanismos
subjetivos que inciden en el actuar colectivo politico, econémico,

cultural, etc.

_Para Zemelman las ciencias sociales -sociologia, antropologia,
ciencia politica, economia- se enfrentan actualmente a la necesidad
de dejar los reduccionismos disciplinarios y plantearse, en primer
plano, el tema de la subjetividad y los diferentes niveles de
relaciones en que ésta tiene 1lugar. La subjetividad corta
transversalmente muchas disciplinas, todas las que dan cuenta de

lags unidades sociales.®®

Galende®, al igual que Zemelman, plantea la necesidad de la
deconstruccién de los supuestos materiales sobre los que operan las
disciplinas sociales, el andlisis conceptual de las dimensiones
subjetivas en que esos hechos se asientan y la generacién de
intervenciones gque devuelvan al individuo su relacién con lo

colectivo.

a8 Véase transoripoldn de la Confarencia "sSubjetividad y procescs soclales en al mundo actual”, organizada

por al Area Identidad Pelcosoclal & Idsologia. TAMX, ootubre da 19%2.

a9
E. Galands, e is Salud Meptal, Ed. Palddés Buenosg Alresa. 1930

78



Las ldégicas del proyecto dominante Neoliberal a través de sus
mecanismos de subjetivacidn usados sistematicamente -entre los que
se encuentran los medios de comunicacidén-, tienen sus efectos en
comportamiento y la propia visién del mundo. Por ejemplo, la
poblacién no encuentra en la politica econémica la explicacién de
la creciente disminucién de su ingreso y del desenpleo. Ni
siquiera existe una percepcién colectiva de esta problemdtica, sino
gue el sujeto se culpabiliza, atribuyéndolec a una deficiencia

personal (somos flojos, irresponsables, etc,)®

Ya tiempo antes, Deleuze y Guattari(1973) reflexionan acerca de las
versiones del capitalismo, que aparecen como tlUnicas e
incuestionables y que son deterninantes para la sujecién del

deseo.®

Sefialan gue en el capitalismo de consumo surgen lo que ellos llaman
situaciones axiomdticas.?? Hay una sustitucidén del control social
mediante cuentos, por el control mediante cuentas que someten a los

individuos al proceso de produccidn-~consumo.

La identificacién del sujeto con 1las estructuras sociales,

politicas e ideolégicas es productora de subjetivacidén. Esta

20 Esto lo plantas Zamelman en hase a los resultados de una sncuasta aplicada por EL Coleglo de Méaxlico,

¥ 1o relacliona con la necesldad da Jdagsntrafiar ascs sacaniamos gue dan lugar a sea vieldn subjatliva de
1a euperiamncia cotldlana, donde eatd perdida la vislén colecgtiva ¥ mfs adn la comprenaidn de las
politicas acondmicaa.

21
G. Deleuza y F. Guattart, El Antiedipo, Barcelona, Barral, 1¢73.

52 En al sentido de que las aituscicnes aon viatas tan evidentes como un axiopa, afirmaclén tan avidente

qua @5 aceptada por todos 8in necesidad da demcstracidn,
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produce el encadenamiento del individuo al orden social. Se crea
asi una doble garantia® del orden vigente. Se asegura que la
ideologia se refleje en los objetos, en los hechos sociales y en
los otros (en cada uno de los otros y también en el Otro)}. Esta
articulacién asegura la efectividad del encadenamiento, a la vez

gque mantiene su opacidad.

La estrategia neoliberal es excluyente y concentradora de ingresos.
El hecho de gue esto no incida en la conciencia ni en la presién,
tiene que ver con la subjetividad y la atomizacidén social. Ante la
pérdida de espacios de participacién colectiva, se desarrocllan
mecanismos que repliegan al sujeto a su 4mbito familiar o
individual. Esto impide desarrollar voluntades de trabajo

solidario.®

Gregorio F. Baremblitt, intentando desentranar cémo puede
entenderse la dinamica del sistema dominante y sus efectos en la
subjetividad ~fantasfas y deseos-, propcone el entender el sistema
general como un Capitalismo mundial integrado que opera a través de
diferentes wmwedios para mantener la dinadmica del sistema -
acumulacién, demanda, consumo-. Es importante sefalar, que esto
gue plantea el autor, no excluye al industrialismo comunista vy

socialista.

%2

E. Galande, Palgosnsliais y Salud Mental, E4d. Paldds, Buenca Airea, 1990.

ELeméluan, ponencia cltada.
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Este autor se aproxima a una conceptualizacién del Trabajo y de su
reproduccién e incorporacién a una dindmica constante de
acumulacién y concentracién. Mediante los medios de comunicacidn,
se propicia el surgimiento de las fuerzas productivas, politicas y

psiquico-deseantes necesarias para reproducir el sistema.

Baremblitt nos dice textualmente: La organizacidon del capitalismo
mundial integrado para el logro de sus objetivos axiomaticos,
acumulacion, concentracion de riqueza y poder, mantiene un sistema
qgue debe lograr la demanda y el consumo de aquellos productos de
toda indole -bienes, servicios, vivencias—- cuya hiperproduccioén
selectiva promueve bajo la forma de valores de cambio -produccidn

se demanda, de consumo, de goce-°°.

En este sentido, Zemelman, refiriéndose a la situacién actual de
integracién econdémica mundial a un gran mercado, plantea que este
proceso estd generando condiciones culturales, psicoldgicas y
funcionales para su propia reproduccidn. Este modelo de
integracién cierra la posibilidad de una lectura diferente y el
surgimiento de un proceso de integracién de los paises de

Latinoamérica.

Esta integracién econémica mundial y la identificacidén masiva a un

modelo de consumo, estan apoyadas en los grandes avances

o8 G. BAREMBLITT Breves notas para una conceptualizacion de la proplawmdtica del tyabajo ¥ salud mantal,

cltado pox M. Matrajt en "Salud mental y trabaje®, Oniv. Autdnoma do Morelos, Méxloo 1986. p. 28-385
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tecnoldgicos en el campo de la comunicacién y en los satélites, y

la produccién industrial que homogeniza la oferta de satisfactores,

En resumen, el discurso actual plantea, que lo tUnico viable es el
neoliberalismo, cuya representacién es la Democracia. Dicho
discurso se caracteriza por la dramdtica homogeneizacién de la
informacién, el uso de la misma simbologia para generar deseos que
se reflejen en la biusqueda de los mismos satisfactores y el

ocultamiento y descalificacién de otras realidades alternativas.

El ideal de lo individual sobre lo colectivo, la atomizacidén social
el rompimiento de formas de solidaridad, la pérdida de espacios
democrdticos, la eliminacién de formas de proteccidén social y el
rompimiento de los valores igualitarios y colectivistas, tienen sus

efectos en la subjetividad del trabajador.

Es una era de vacio, que propicia la evitacién del encuentro con
los otros vy da pricridad a la posesién. Aqui la tecnologia tiene
sus efectos. La televisidén, los videojuegos y la computadora
confinan al sujeto a espacios individuales. Son formas narcisistas
de placer. Los sujetos aislados se autoestimulan y evitan el riesgo
del encuentro con el otro, por el temor al rechazo, a la

frustracién o a la impotencia.

En relacién a lo anterior, estas condiciones tienen efectos

directos en el campo de la salud. Como lo manifiesta Galende: Son
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las relaciones humanas concretas que genera la sociedad
industrializada actual, responsables del crecimiento de poblaciones
en mayor riesgo de fracasar en la vida o enfermar.

Las tendencias neoliberales favorecen las fragilidades subjetivas,

poniendo a gran parte de los sujetos en situaciones criticas.®s

Los problemas mentales estdn intimamente ligados a los hechos de la
vida, y por ende del trabajo. Es el caso de los viejos, excluidos
de la vida productiva y social: los desocupados croénicos: las
poblaciones que migran a las ciudades, con la consecuente pérdida
de valores culturales; los jévenes que no acceden a la inclusién
productiva en al vida social, etc. También aquellos que si estdn
enmpleados, estdn en riesgo de enfermar a causa del sometimiento a
elevados ritmos de trabajo, a exigencias desmedidas y prolongadas
y a rupturas de vinculos con la familia, a procesos intensos de

aculturacioén.®?

Asi también se modifican las formas de asociacidn y relacién entre
los trabajadores. Las politicas actuales de ajuste, para favorecer
la acumulacidn de capital, implican un despojo de la historia de
reivindicaciones. Ante la defensa del empleo, se dejan de lado las
condiciones de trabajo y conquistas colectivas. El ideal de lo
individual tiene sus efectos en la relacidén del trabajador frente

a sus semejantes. Este forma una subjetividad diferente donde lo

8E
Véass Peigoanglleis y sajud mental, E, Galends. Paldds, Héxlco, 1990. p.12
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actual se funda en al vacio de una historia laboral y de

significaciones perdidas.

En este sentido es central recuperar la historia y despejar sus
deformaciones, como via para lograr sujetos actuantes, Porque la
hierba seca, incendiarda a la hierba mojada. El incendio del deseo
no se genera en el vacio de la alienacidén, ni en el tratar de
borrar la historia, sino gque se edifica en ésta el sentido de un

proyecto.
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A MANERA DE EJEMPLO

Las actuales reorganizaciones vitales de la economia mexicana
afectan las condiciones de vida de los sujetos, tanto de agquéllos
que tienen que modificar su actividad econémica en funcidén de la
apertura a la competitividad, con la consecuente pérdida del
proyecto gque sustentaba su historia laboral, como aquéllos que
tienen gue modificar su vida en la situacién de desempleo. La
mayoria de los sujetos se enfrentan a nuevos retos y a la vivencia
de fracaso, de exclusidén y frustracién. La pérdida de importantes
referentes autoestimativos conduce necesariamente a la angustia y

depresién.

A 1o largo de este trabajo se han planteado diferentes posturas gue
relacionan la salud mental y la ocupacidn. Si bien, aportan
elementos muy importantes en torno a esta tépica tan compleja, la

mayoria no contemplan la subjetividad.

Los que si la contemplan han demostrado que la ocupacidén puede
representar el lugar del sufrimiento y de la enfermedad. También
puede ser el espacio de contencién, sentido y organizacidn de la
vida del sujeto, e inclusive, a través de la tarea vehiculizar la
realizacién de deseos y ser motive de los encuentros mnas

significativoes.
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Aunque estos factores de riesgo son generalizables, en el sentido
que se pueden delimitar grupos con mayor posibilidad de enfermar,
no asi el hecho de cémo se inscribe en la historia singular de cada
sujeto, cuya fragilidad psiquica determinard la representacién del

sufrimiento ante la frustracién y vivencia de fracaso o de pérdida.

La estructura psiquica posibilita mediar esas vivencias imaginaria
y simbélicamente. En caso de falla de estos registros emergera el
conflicto en 1o real del cuerpo. A diferencia de otras
metodologias, para el psicoandlisis el sintoma es el que el sujeto
actia o somatiza. Lo importante es eso que escapa de su dominio,

del control de sus actos, de su saber. La dimensién inconsciente.

A través de la presentacién de un caso se analizardn algunas de las
propuestas explicativas en torno a la salud mental y trabajo con el
fin de plantear la necesidad capital de abordar la singularidad
subjetiva y no guedarse en lo generalizable. Para ello, abrir
espacios de escucha que devuelvan al sujeto la palabra y el

sentido, en lugar de ser hablado o imponerle un deber ser.

Maria pide ayuda, se siente desesperada, la angustia, el insomnio
y estado de agotamiento ya no le permiten sequir trabajando. Sin
embargo, lo gue le sucede no es considerado como enfermedad. Su
situacién es critica pues le es dificil sostenerse. Mdas ain hacerlo

como trabajadora, madre y esposa.
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Es atendida por un psiquiatra al servicio de la institucién donde
trabaja. La medica, aumenta las dosis, no la escucha, la regafia y
la aconseja. Deja largos periodos sin verla, en los gue ella busca
otros tipos de ayuda. En este largo recorrido no encuentra

alternativa donde pueda entender 1o que le pasa.

Las tendencias actuales de reorganizacién de las instituciones, la
modernidad ha traido cambios en su lugar de trabajo. Maria asocia
esto con lo gue le sucede. A pesar de gue las funciones de su
oficina eran esenciales para los servicios que prestaba 1la

instituciodn, éstas fueron desapareciendo.

Para ella, lo gue estdn haciendo no tiene sentido, estdn
destruyendo lo que habia sin un proyecto consistente, ya que parece
predominar la apariencia sobre el sentido de servicio. Por ejemplo,
el presupuesto se canaliza a ostentosas instalaciones y equipo vy,
por otra parte, es muy dificil contar con material para desempefar

las tareas.

Esto se agrava con el nombramiento ~por recomendacién- de un jefe
inexperto, hostil vy controlador. También vivide como usurpador del
lugar que le corresponderia, por sus conocimientos, experiencia y

antigliedad.

Maria, identificada con lo gue hacia, ha tenido una formacidn

profesional especializada en su campo. Su amplia experiencia y la
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constante actualizacidn y enriquecimiento de conocimientos formaban
parte de su proyecto de vida. Esto en paralelo al rol de madre,

esposa y sostén principal de la familia.

Su trabajo era intenso y la responsabilidad de cumplir con los
objetivos de su funcién ponia en juego sus capacidades. Sabia que
era necesaria, lo que hacfa era util e importante. aAsi 1o
confirmaban permanentemente las solicitudes de atencién, de
diferentes funcionarios, reconociendo en ella a una persona experta

y con actitud de servicio.

Ahora su frustracién se ahoga frente a su economia de
supervivencia. No tiene alternativa, las politicas de reajuste han
desencadenado un creciente desempleo. En su lugar de trabajo han
corrido a mucha gente. Esto ha cambiado su posicidén, considera
prioritario conservar su ingreso. Estd resignada a adaptarse, sin
defender otras condiciones, a costa de gque su ser como profesional

gquede en el archivo, y con éste su historia laboral.

El caso de Maria representa un abanico de circunstancias donde lo

laboral ha tenido un papel protagénico, pero no es el Unico.

A la luz de las tesis gque se plantearon en capitulos anteriores,
podriamos decir gue los aportes sobre el estudio del estrés
encuentran su correlato: el desgaste de Maria tiene que ver con su

esfuerzo por mantener el equilibrio frente a exigencias
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desagradables y situaciones amenazadoras del empleo. Situacién que
se ha hecho crénica, pues las condiciones se han sostenido por un
largo perfodo en el que se ha desencadenado la angustia vy

depresidén. (OPS p.18)

La vivencia de Maria también tiene relacién con las condiciones que
se consideran de riesgo en tanto que son generadoras de estrés: los
cambios organigacionales en el trabajo, jornadas excesivamente
largas, imposibilidad de ascenso y la situacidén econdémica. ( Rosado
p.19,21) Inclusive 1la wmanera com¢e enferma corresponde a 1lo

encontrado en los estudios gue relacionan distrés y género.

En relacidén a lo que plantea Levi, Maria se ha enfrentado a una
baja de exigencia de trabajo con elevado control tanto de 1la
jornada laboral (en que la obligaron a cubrir también las tardes,
perdiendo la concesidén que tenia), como en la posibilidad de
organizar sus tareas. Su intensa actividad se acabé, ahora gana
igual, tiene las mismas prestaciones, pero estd en el archivo. No
se le informa de los cambios, no participa en ellos, pierde sentido
lo que hace. Todos éstos se considerarian factores desencadenantes

de estrés (Levi p.24,25).
Para Maria la profesién ha sido un factor de gran valoracién. Asi

lo refleja su elevado nivel de aspiracidn y permanente deseo de

saber. Contradice los estudios socioldgicos gue encuentran en la
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mujer una ambivalencia a identificarse con el trabajo, siendo el

ingreso y salir de casa los méviles centrales.(p.48).

En total coincidencia con las investigaciones sobre desgaste, Maria
ha vivido la permanente doble jornada, entendida como la carga
simulténea de trabajo asalariado y el del hogar. Condicidén de
excesiva responsabilidad que ha formado parte de su vida cotidiana,
a costa de no poderse enfermar. Sin embargo, Maria no escapa al
derrumbaniento emocional ante las pérdidas, entre las que 1las
laborales son significativas. Diferentes estudios demuestran la
mayor incidencia de padecimientos psiquicos y somdticos en mujeres,
cuando éstas dejan de ser trabajadoras, madres © esposas (Matraijt

p.39,40; Dejours p.42).

La diferencia de género y la psicopatologia demuestra una mayor
incidencia de depresiones en la mujer gque en la poblacién
masculina. El abuso de los psicofdrmacos, puede conducir a una
adiccidén disfrazada validada médicamente. En un momento de terrible
crisis al no encontrar la salida a su situacién que podria
sintetizarse como el no poder seguir viviendo asi, la llevé a una

sobredosis y al peligro de muerte (Matrajt p.39, Zubieta p.41).

Los estudios que relacionan psicopatologia y ocupacién reflejan que
en la majer, la mayor incidencia de padecimientos se asocia a la
pérdida de sus referentes autoestimativos mds importantes: el ser

madre y esposa (Dejours, Matrajt, Bleichmar). Maria se sometid un
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ano antes a una operacién de extraccién de la matriz y su unico

hijo varén se fue de casa.

En sintesis en Maria encontramos un abanico de factores laborales
y extralaborales, de todas sus condiciones de vida y de género que
se consideran de riesgo. No s6lo remiten a roles y obligaciones

sino de su subjetividad entera.

El derrumbamiento emocional, manifestacién de su fragilidad
subjetiva, se asoclia con la frustracién, las pérdidas, separaciones
y vivencia de fracaso. La posibilidad de mediacién imaginaria y
simbdlica, su posicién frente al sufrimiento que se encarna en lo

somadtico, tiene gque ver con su historia y estructura psiquica.

Las vivencias actuales se inscriben en una historia de
significaciones, o blen actualizaradan aquello intolerable de su
historia, lo que no se simboliza sino que se repite en lo

mortifero.

A Maria no le ayuda el hecho de saberse parte de lo generalizable,
una mds de la estadistica de condiciones de riesqgo y predicciones
epidemiolégicas. Tampoco que sélo le aconsejen y mediquen ante ese
sufrimiento que la llevé a una situacién extrema. Requiere de un
espacio de escucha de lo que ella refiere como su sintoma y de los

actos que escapan a su doninio.
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En el caso de Maria como su constelacién familiar lo refleja, ha
fallado la funcién paterna, ese lugar de ley que pusiera limites.
Funcién dificil de representar por su padre alcohdélico. La historia
familiar llena de actos impulsivos y autodestructivos lo hacen
evidente. La transgresién de la ley marcé la vida de sus hermanos
vinculados a negocios delictivos. Hechos que los llevé a la carcel

y la muerte.

Parecia siempre estar invadida por los otros, sin derecho a un
espacio propio, a una vida para si{ misma. Es el dmbito profesional
donde si podia poner en juego aspiraciones y deseos diferenciados
de lo familiar, como esa exterioridad gue la enfrentaba con la
alteridad. Capital para entender la contencidén y apaciguamiento

legrado en el trabajo.

Esta fallida funcién paterna estructurante de la subjetividad de
Maria continudé con su esposo alcohdlico y la evidente falta de
linites en sus hijos. Quizd en la biusqueda de una ley que le
impusiera un orden, estd la explicacién de gue su hijo buscara una

institucidén total para estudiar, el ejército.

La evidente posicién omnipotente de estar en todo, hacerse cargo de
todo, infantiliza a los otros gquienes siempre aparecen como
incapaces, dependientes. La falla siempre puesta en el esposo, que
no sirve como padre, ni como trabajador, ni como esposo, gue no se

sostiene, sirve a Maria para tapar lo gue a ella le falta, lo que
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no tiene. Su dificultad para poner un limite tiene que ver con no
poder diferenciarse, ser la continuacién de los otros, pensar por

ellos, cubrirlos, no frustrarlos, vivirse indispensable.

Marfa a sus 50 afios se enfrenta con gque nunca se tuvo para si
misma, su devaluacién profunda hizo que no se reconociera ni
asumiera su vida profesional que vivia con gran ambivalencia por
alejarla de la madre. Para esta Ultima, ser mujer era tener un
marido, hijos y dedicarse al hogar. Esto se constituyd como un
mandato que Marfia cumplié a toda costa, dejando en un segundo plano
sus intereses intelectuales que siempre guedaron como un proyecto

truncado.

Estos intereses remitian a valores del ©padre con guién
imaginariamente habia un fuerte wvinculo incestuoso, lo gue la
mantenia en permanente rivalidad con la madre. Ella se vivia como
la esposa del padre, confusién en los limites del Edipo, gue
incidié en su eleccidén de pareja con un hombre alcohélico,
narcisista, incapaz de hacerse cargo de nada, ni de amarla,
pasivisado y en la permanente demanda. Se gqueda atrapada en la

confusién con la madre, la indiferenciacidén y en la repeticidn.

A diferencia de sus hermanos, a quienes bastaba el ser hombres para
complacer a la madre, Maria buscaba tener un lugar haciendo lo que
le decian, obedeciendo, haciéndose cargo del padre y de los otros,

incapaz de pedir algo para ella. Asi como su madre le amputaba la
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sexualidad y su deseo, ella tapaba esto viviendo con un hombre

amputado.

Porgqué el afecto de rabia y frustracidén no lo expresa Maria en la
exterioridad agrediendo al otro sino en la autodestruccién somdtica
y la autodenigracién? éste es uno de los paradigmas del
psicoandlisis. Una posible explicacién tendria que ver con que la
culpa gue no ha pasado por la palabra, no simbolizada, se expresa

en el cuerpo, sufrimiento que satisface la necesidad de castigo.

A partir de la postura psicoanalitica gue ha predominado en este
trabajo, cuando ha fallado la Funcién del Padre predomina lo
imaginario y la emergencia del sufrimiento en el cuerpo,
principalmente cuando el sujeto enfrenta situaciones que remiten a
la castracién que no se ha simbolizado. El duelo y la culpa
revisten caracteristicas patoldgicas, la imposibilidad de corte y
de diferenciacién con lo que se pierde, impiden su simbolizacién.
La pulsién de destruccidén que invade al sujeto puede conducir a un

pasaje al acto.

En Maria la emergencia de lo somatico, la tensidén y la angustia de
vacio culminaron con el intento de quitarse la vida. Su fragilidad
subjetiva se desencandené por la situacidén laboral gue hasta
entonces habfa sido un espacio importante de realizacién vy

contencién de esas fallas estructurantes.
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La mayoria de los estudios planteados describen los efectos tanto
de la organizacién del trabajo como de los procesos y condiclones
a las que es sometido al trabajador. Otros han puesto el acento en

las condiciones sociales y culturales.

Desde el psicoandlisis lo que interesa es el sujeto con sus
fantasfas, deseos, necesidades y demandas, considerando que el
trabajo tiene que ver con la exterioridad, con lo gue se dirige al
otro, a la alteridad, lo que interesa es lo que se produce entre el

sujeto y ese otro (jefe, institucién, empresa, etc.).

La demanda gue el sujeto hace puede ubicarse desde la estructura
subjetiva a nivel de las identificaciones con el Yo Ideal, modelo
de omnipotencia, de totalidad, de ser el unico, la fusidén, las no

diferencias.

O en relacién con el Ideal del Yo, identificéndose con rasgos del
ideal considerados una aspiracién, para la cual hay gue posponer la
satisfaccioén inmediata y someterse a requisitos y condiciones para
que el otro sea garante de su valia, que certifique su capacidad,
su saber. Lo que hace el sujeto dirigido a ese otro como alteridad
radical, favorecera la diferenciacién de los primeros vinculos del
edipo, la posibilidad de acceder y ocupar un lugar reconcciéndose

en éste y apropidndose de su historia y su proyecto.
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Cuando hay mediacidén simbélica hay la posibilidad de diferenciar
espacios, jerarquias, lugares. Cuando ha fallado la Funcidn del
Padre la transferencia masiva, confusién, angustia, temores,
irrumpen en el trabajo ante los otros con quienes se vive la
amenaza constante, la rivalidad. La afrenta narcisista, la no

nirada del otro, desencadena el odio y el sufrimiento.

Estela imagina que todos ven que ella no sabe, gue no trabaja: Me
siento muy hostigada en el trabajo, no me siento adaptada al mundo
adulto, tengo fantasias de que me cachan por hacer algo malo. Me
siento permanentemente vigilada, van a saber que no trabajo
toditito el tiempo, los demas lo van a saber que no la hago, vivo
una tension terrible, siempre con el estomago apretado, temo perder

el sentido de la realidad.

Su fragilidad emerge ante la falta de la mirada del otro, que le
actualiza la vivencia de haberse sentido transparente frente a la
madre, como si no existiera. Mi jefe ni me veia ni me hablaba,
fantaseo hecharle en la cara su trabajo, siento que para el no

existo, nos tratan como cosas.. no lo soporto.

El semejante aparece como el objeto de rivalidad y de odio que se
desencadena cuando siente envidia de eso que cree que la otra tiene
y ella no: en cambio E. es la exitosa, con ella el jefe platica,

sonrie, me da rabia...
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A. a sus 34 anos ha hecho una licenciatura y un posgrado, su
carrera escolar ha sido exitosa, con altog promedios. Sin embargo,
su historia laboral se ha caracterizado por los permanentes
rompimientos. mi jefe me atacaba, me agredia, me sentia
terriblemente amenazada...en un empleo no soporté la presién y me

enfermé por el trabajo

Su vivencia se juega entre la omnipotencia y el vacio: Siempre me
senti superior, buena para todo, pero nada se me reconoce en

cualquier empleo, haga lo que haga..

La palabra del otro sin mediacién, tiene la fuerza de ley
arbitraria: si mi jefe me dice que estd mal lo que hice, siento gque
no sirvo, no soy nada, me desmorono... todo lo que dice ne
define...cuando habla no le digo nada, acepto todo, no puedo

enfrentarme, no puedo hablar, se me clerra el cerebro.

La culpa permanente se manifiesta en el predominio del sufrimiento
en el cuerpo y en representaciones imaginarias gque llaman al
castigo: tengo gastritis, colitis....tuve fantasias de que sufria

y moria, el castigo que merezco por haberme divertido.
La Funcidén del Padre es pacificante en el sentido qgue pone limite

a la violencia de la madre gue la hace fetiche. Para Estela esta

funcién fallida la ha dejado atrapada, cualquier intento de
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separacién es desgarramiento. El trabajo vivido desde esta

historia subjetiva transfiere en la repeticidén su drama edipico.

Teresa tiene 23 afios impulsada por su madre, ingresa a trabajar a
un pequefio negocio cuya actividad se relaciona con su carrera.
Entra muy entusiasmada, su jefa todos los dias revisa lo que hace,
le encarga tareas, le confirma gque estdn bien. La mirada vy
reconocimiento son una demanda constante de Teresa a su Jjefa,
trasfiriéndole lo gue pide a la madre, al otro, la permanente

atencién, que esté sélo para ella, gue sea el ideal absoluto.

Con gran dificultad para reconocer diferencias y jerarquias y 1la
decepcidén porque la jefa no satisface su permanente demanda de
atencién, la rabia y angustia la invaden: lIe tengo panico a E.
( jefa}), no sabe tratar a la gente, tiene arranques de histeria,
siempre esta de mal humor, nada la hace feliz...siento que no me
hace caso...yo siempre me siento tensa, nerviosa, todo me preocupa,

por eso ya renuncié.

Entre la omnipotencia y el vac{o se juega Clara en el negocio donde
trabaja al lado de su pareja. El estado de confusidén y pérdida de
limites se refleja en la alta rotacién del personal, actos
impulsivos violentos en el escenario laboral desencadenados por la
rivalidad ante cualquier otro a quién le es reconocido un valor que
ella no tiene. Clara siempre dguiere estar en todo, ser

indispensable: yo me encargo de la administracidn, contesto las
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llamadas, hago correcciones, ademds la comida, limpio l1a casa, la
ropa... le llevo a agenda a R... Ser todo para el otro, no dejar

ningin espacio en que pueda vivir sin ella, ser la tinica.

Entre el todo o nada, la fantasf{a de omnipotencia y pérdida de
limites se hace evidente cuando imaginan gue un pedido importante
es la antesala de muchos mas, se endeudan comprando mucho equipo,

los embargan y acaban con el negocio.

El elevado nivel de aspiraciones caracteriza la historia
profesional y laboral de Gabriel, quién habia sido en la
licenciatura el mejor promedio, el mejor estudiante, brillante y
cumplido. Siempre preocupado por destacar, por ser mirado vy
reconocido. Los emblemas del padre, quién no habia logrado tener
puestos de importancia, ni logros econdmicos, no satisfacian a la
madre, no era su aspiracidén y su deseo. Habia puesto en este hijo

esa demanda de responder a un ideal que iba mds alla del padre.

Esto marcaria toda la historia de Gabriel quién pronte logré un
alto puesto formando equipo con el grupo en el poder. Sintiéndose
poderoso y omnipotente imaginaba dque salvaria al pais vy
reivindicaria a los desposeidos. Acabar con la corrupcidén, no
ensuciarse, dar resultados, abanderaban su quehacer laboral. La
pérdida de ese lugar donde satisfacia sus deseos de trascendencia
y omnipotencia, lo enfrenté con sus limites, con sus carencias.

Fracaso del que con dificultad se recuperd. A partir de entonces
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sentiria verglenza de ser sdélo 1o que era, lo gque hiciera no
satisfacia sus elevadas aspiraciones. Al confrontar su vida comin,
como la de los otros, con sus deseos de ser un personaje realizador
de grandes proyectos, tenia sus efectos en la culpa due se

manifestaba en diversas formas de sufrimiento.

El sentimiento de fracaso marcaria su vivencia frente a los
miltiples puestos que fue ocupando, su sometimiento y obediencia a
la palabra del otro gue ocupaba el lugar del poder, siempre estaban
sostenidos por el imaginario de gque serfia llamado para ocupar el
lugar que merecfa. Una vida ofrecida a ese otro con tal de ser

reconocido.

Siempre en espera de que ese padre imaginario le prometa, 1lo
espere, lo ubique, sin darse cuenta gue ese padre no puede saber de
él. Mientras Gabriel no rompe con esas Iidentificaciones
imaginarias, no puede apropiarse de si mismo, diferencidndose de

ese ideal.

Tras las innumerables cafdas y sus consecuentes depresiones,
siempre estaba el volverlo a intentar. Diferente a otros sujetos a
gquienes la afrenta narcisista los frustra a tal grado que cancelan

la posibilidad, nunca més.

El trabajo, la profesidn, pueden constituirse como el lugar de la

angustia, confusién, pérdida de limites, de los actos impulsivos,
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de la repeticién del sufrimiento; o bien constituirse como lugar de
aspiracién, de un proyecto donde el sujeto vehiculice 1la
satisfaccidn de deseos y la posibilidad de acceder a ocupar

posiciones frente al otro como alteridad.

La necesidad de confirmacidén narcisista atraviesa al sujeto en
todos los ambitos de su vida, el iwmaginario de que el otro, ya sea
otro sujeto, empresa, institucién, puesto, un saber, un titulo, se
constituyen en 1las insignias ¢ue asignan un lugar y 1lo

colectivizan.
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CONCLUSIONES

La actividad profesional, el empleo, el saber productivo y el saber
general representan uno de los mecanismos fundamentales de la
defensa en la economfa psiquica. El trabajo es esencial como
regulador de la vida psiquica y somdtica. Ante la carencia de un
proyecto existencial significativo, el sujeto pierde ese equilibrio

y enferma.

El objeto y contenido del trabajo tiene un significado subjetivo.
Lo que interesa es lo gque la tarea vehiculiza desde el punto de
vista imaginario y simbélico. Esto tendria que ver con el deseo
particular del sujeto, que se ha identificado con valores e ideales

de sus modelos culturales y los ha hecho propios.

Los efectos estresantes de la organizacién del trabajo estarian en
funcién de la posibilidad o no de satisfaccién de deseos, mds que
en la carga de trabajo como es planteado por los nodelos

ergonénicos.

La mayor parte de los estudios sobre el trabajo como generador de
padecimientos psiquicos vy somdticos se han centrado en
descripciones epidemioldgicas, a partir del modelo médico. Esto
determina su enfogue organicista gue excluye el inconsciente y la

intersubjetividad, ademds de los deseos y fantasias.
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Es por eso que abrir un espacio a la expresioén subjetiva y devolver
la palabra al trabajador, es en si conscientizador de su lugar en
el proceso de produccioén y consumo. Conduce a recuperar la historia
colectiva y a develar los mecanismos que, desde la organizacién del
trabajo, imponen un obstdculo al placer y a la satisfaccién de

deseos.

La prevalencia de perfiles psicopatolégicos que se apoyan en el
modelo médico y, como parte de éste, en la nosografia psiquidtrica
puede explicarse desde lo operativo que resulta enmarcar en
clasificaciones a los sujetos y compararlos con otros. Es decir,
la epidemioclogia es organizadora del diagnéstico y de las acciones
de tratamiento, pese a que ha demostrado si ineficiencia en la

comprension de la subjetividad.

En los resultados de las investigaciones due relacionan salud
mental y trabajo, se ve reflejado el predominioc de las condiciones
de  supervivencia, agravado por el creciente desempleo.
Evidentemente, es dificil plantearse la posibilidad de satisfaccién
de deseos. La tendencia a acentuar lo somdtico tendria que ver
tanto con los modelos de investigacién como con la manera en que se
representan los trabajadores su vivencia. Esto abre un campo muy

amplio a trabajar: el sufrimiento psiquico expresado en el cuerpo.
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El trabajo devaluado, empobrecido y empobrecedor de 1la vida

determina el lugar de la enfermedad y el sufrimiento., °°

En este marco, encontramos investigaciones donde el acento estd
puesto en las condiclones de trabajo, y que ha sido poco abordado
el sufrimiento psiquico y la psicopatologfa. Se privilegian el
estrés y el desgaste, asi como las formas particulares para su
recuperacién fisica y psiquica. La mayoria de estos autores parten
de que los elementos desgastantes se ubican esencialmente en los

procesos laborales.®®

Los resultados de las investigaciones consultadas, abren un
capitulo especial en relacién a la diferencia de géneroc y su
insercién tanto en la pirdmide ocupaciocnal, como en las diferencias
subjetivas de lo masculino y lo femenino. Reflejo de esto son los
perfiles psicopatolégicos analizados. Lo cultural tiene sus
efectos en la diferencia de roles pero no es sdlo esto sino también
el cémo la diferencia se ha subjetivado en las paradojas de la
sexualidad femenina, se le ha dado un lugar a la emergencia del
cuerpo y bisqueda narcisisante a través de los afectos, lo cual se

vehiculiza también en su posicidén frente al trabajo.

o8 Vdnae las formas da alglamiento de las trabajadoras del vestido, taguilieras dal watro, sntra otraas,

donde fn:ta da ia organizazisn del trabajo as @l eatrecho control, impldiends formas de cvomunlcaclén
y asoclacglén laboral, lo que obstaculiza el desarrcllo de foruas defensaivas, basadas en la sslidaridad
y contanoclén por parte del grupo de trabajo.

o9
antendliandoc como procageos laborales, las axigenclas a las gue eatdn sometldos los trabajadores,

detarminadaa por la tecnologlia empleada y la organliacion y dlvikioén del trabaje, gue bloldgica y
psiguicamante produce dosgaste.
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El psicoandlisis -su teoria del narcisismo y su técnica- parte de
la escucha y la devolucién de la palabra. Ubica en su dimensidn
histérica la vivencia de placer y de sufrimiento. En este sentido
las condiciones actuales ocupacionales tienen una dimensién
particular en cada sujeto, ya gue son simbolizadas por el

psiquismo, con su historia y su estructura.

El ser trabajador se ubica en una compleja trama identificatoria
donde sus condiciones de vida, lo actual, lo que produce y consume
sus posibilidades o no de realizacién y satisfaccidn de deseos, se
inscriben en una historia subjetiva, determinando sus efectos,
tanto en su propio concepto de salud-enfermedad, como desde sus

fragilidades psiquicas, en la manera cémo se enferma.

Las contradicciones gue devela la vivencia subjetiva han
cuestionado el punto de vista médico-sanitario, y ergondémico, cuya
atencidn esta puesta en lo somdtico, es por eso que se han centrado
en hacer mds favorables las condiciones de trabajo, dejando de lado

modificaciones al contenido significativo de la tarea.

Los estudios sobre la subjetividad, muestran lo central del
narcisismo como constitutivo del sujeto. En este sentido, el
trabajo implica una posicién ante los otros; el ser sujeto define
desde el ser trabajador. Cuando se cuestiona al sujeto sobre lo

gue es, lo gue hace, se alude al si mismo, a los emblemas con los
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que el sujeto se identifica, a un imaginario totalizador que

disfraza lo fragmentado y parcial de su ser como sujeto.

Las subjetividades se construyen a partir de la estructura, la
historia y lo actual, y determinan la representacién del mundo y su

posicidén frente a ella.

El grupo de trabajo es un encuentro de diferencias deseantes, en
una trama de relaciones. Este encuentro, por momentos, conduce a un
actuar colectivo, dando lugar a identificaciones, e incluso a
construir un imaginario, donde el sujeto tiende a perderse entre el

sometimiento y la omnipotencia.

La subjetividad en el trabajo remite a procesos constitutivos que
dan lugar a una organizacidén psiquica. A una historia de
significaciones. Se parte de que en las relaciones intersubjetivas,
lo actual es estructurante, en tanto que se considera al psiquismo

en permanente movimiento y reinscripcién.

Actualmente la experiencia clinica ha mostrado una presencia muy
importante de problematicas de narcisismo primario. Aqui, podriamos
poner el acento en el papel de los valores e ideales culturales que
en la actualidad son dominantes, y que contribuyen e inciden en la

estructuracidén de nuevas subjetividades.
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El sistema econdémico y politico neoliberal, tendiente a 1la
integracién de un mercado unificado, ha conducido a la pérdida de
una historia laboral individual y colectiva, creando la idea de
sujetos aislados. Ha llevado también a la crecieqte fractura de los

vinculos colectivos y producido marginalidad.

Las condiciones de la cultura necoliberal por su implicita dindmica
de concentracidén y exclusién que favorecen la vivencia de fracaso,
la ausencia de un proyecto existencial y por consecuencia la
imposibilidad de satisfaccién simbélica de deseos a través del
trabajo. Todo esto incide en el rompimiento de lazos sociales,

depresién, empobrecimiento psiquico y enfermedad.
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