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Prólogo 

A fines del año 2005, y luego de haber tenido que dejar por unos años en 
“latencia” la temática de la salud y el trabajo debido a los vaivenes sociales 
y políticos de la Argentina, nos decidimos a proponer al Departamento de 
Salud Comunitaria de la Universidad Nacional de Lanús la creación de un 
Programa de Salud y Trabajo. 

Nuestro interés por los temas de la salud, la subjetividad y el trabajo tenía 
una historia que había comenzado en los años 80. Fue durante esos años 
que nos formamos como docentes e investigadoras en la Facultad de Psico-
logía de la Universidad de Buenos Aires, y que iniciamos nuestras primeras 
investigaciones en torno de estas temáticas. 

Es imposible deslindar el interés por la temática de la salud, la subjetividad 
y el trabajo de las vicisitudes históricas y políticas que atravesaron al país, 
y que por tanto, nos atravesaron y nos constituyeron a nosotras mismas. 

La naciente restauración democrática de la Argentina en 1983, signada por 
las luchas por los derechos humanos, permitió que salieran de la cárcel y 
regresaran al país varias personas que habían tenido relación con la temá-
tica de la salud de los trabajadores en los años previos a la dictadura mili-
tar. Como jóvenes becarias de investigación de la UBA y el CONICET, 
participábamos de una organización -el DONAC-, en la que por diversas 
constelaciones de la historia y del destino, fuimos destinatarias de cierta 
transmisión intergeneracional vinculada con las problemáticas de la salud 
de los trabajadores. No se trató tan sólo de la transmisión de saberes especí-
ficos, sino también, y principalmente, de un legado vinculado con posicio-
namientos político-ideológicos que habían sido cortados de cuajo luego del 
golpe militar de 1976. En ese ámbito, y de la mano de Rubén Efron, Mirta 
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Clara, Juan Samaja, Ernesto Villanueva y Analía Payró, entre otros; comen-
zamos a escuchar por primera vez cuestiones vinculadas con las problemáti-
cas de los trabajadores y su salud. En ese marco desarrollamos el trabajo de 
campo de las primeras investigaciones que realizamos en torno de la salud, 
la salud mental y el trabajo con trabajadores metalúrgicos y de cementerio.

Hacia fines de los años ´80 llegó a nuestras manos una fotocopia en portu-
gués del libro Trabajo y desgaste Mental de Christophe Dejours. El libro nos 
sorprendió: no sólo conceptualizaba las problemáticas de la subjetividad 
desde una perspectiva psicoanalítica, sino que incluía desarrollos prove-
nientes de las ciencias sociales del trabajo; y el marxismo constituía una 
referencia central de su entramado conceptual. No era algo menor. Y no lo 
fue desde ese entonces.

A partir de allí, hemos procurado nutrir nuestra propia producción con la 
de la Psicodinámica del Trabajo.
En los años posteriores, nuestra labor con las problemáticas de la salud, 
la subjetividad y el trabajo debió necesariamente acomodarse al sacudón 
propulsado por una nueva ola neoliberal: a mediados de los años 90´y has-
ta pasado el estallido del 2001, en un contexto en el que la desocupación 
bordeaba el 26%, resultaba complejo –por no decir imposible- investigar e 
intervenir en situaciones vinculadas con estas temáticas. 

La creación del Programa de Salud, Subjetividad y Trabajo se pudo llevar 
a cabo en un nuevo contexto social, político y académico. En efecto, ha-
cia mediados del año 2005, a la creciente reactivación económica y el reco-
nocimiento de derechos sociales y laborales, se sumó la posibilidad real de 
proponer un programa que se ocupara de las problemáticas de la salud y la 
subjetividad de los y las trabajadoras en una universidad pública –la Univer-
sidad Nacional de Lanús (UNLa)- dispuesta a avanzar sobre problemáticas 
relevantes para la sociedad.

No cabe duda de que las cuestiones vinculadas con el trabajo atraviesan de 
manera compleja y sistemática al tejido social: el trabajo no sólo ha consti-
tuido y aún constituye un articulador central de las relaciones que permiten a 
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los individuos vivir en sociedad; sino que posee asimismo un rol fundamen-
tal en los procesos de salud–enfermedad de individuos y colectivos. Las pro-
fundas mutaciones que vienen sucediéndose en el mundo del trabajo desde 
fines de los años setenta han generado nuevas formas de sufrir, enfermar y 
morir, rediseñando así los modos en que somos atravesados por el trabajo. 

Una nueva epidemia escondida –vinculada con los trastornos musculo es-
queléticos y con la categoría “atrapatodo” del estrés- convive con la vieja 
epidemia silenciada e invisibilizada que de modo cotidiano genera miles de 
accidentes, muertes y toda una serie de enfermedades prevenibles.

Las cuestiones vinculadas a la salud de quienes trabajan aún siguen siendo 
naturalizadas por quienes las padecen. Son asimismo frecuentemente ig-
noradas o subestimadas por los representantes sindicales, las empresas y el 
estado; y en general, invisibilizadas por la sociedad toda. Si esto acontece 
con los problemas de salud “física”, el impacto del trabajo vinculado con el 
padecimiento psíquico es aún más silenciado. 

El Programa de Salud y Trabajo –posteriormente rebautizado como Pro-
grama de Salud, Subjetividad y Trabajo– tiene como propósito contribuir 
a la desinvisibilización de los problemas vinculados con la salud de los y 
las trabajadoras mediante la producción de conocimiento, la formación, la 
intervención y la cooperación con diversos actores sociales. 

En función de ello, en los últimos trece años hemos llevado a cabo una se-
rie de actividades: investigaciones, cursos de formación de grado, posgrado 
y extensión; asesoramiento e intervenciones en diversas organizaciones, así 
como la organización de un conjunto de conferencias, eventos y encuen-
tros y la conformación de redes con colegas de Latinoamérica y del mundo.

Nuestras actividades de investigación se han ido desplegando a través de 
una combinatoria de elementos sin obvia conexión: la impronta psicoana-
lítica de la formación recibida en la carrera de psicología, se mixturó con 
la formación metodológica, luego complementada con la perspectiva de la 
salud colectiva y la epidemiología.
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Tal melange de disciplinas y abordajes estuvo en estrecha relación con la pe-
culiar encrucijada histórico-política en la que comenzamos nuestra forma-
ción, en la que dejaron huellas la Cátedra de Metodología de Investigación 
Psicológica II a cargo de Juan Samaja, el Movimiento de salud mental de la 
Argentina1 y la Medicina Social Latinoamericana2, herencias que han mar-
cado nuestro modo de entender y posicionarnos en el campo de la salud, 
la subjetividad y el trabajo. 
Lejos de ser neutro, éste se configura como un campo necesaria e inevita-
blemente atravesado por relaciones de fuerza en las que las disputas capital/
trabajo son difícilmente disimulables. 

1 En las décadas del ´60 y ´70 se desarrolló en la Argentina un movimiento de salud 
mental que cuestionó los dispositivos clásicos de la práctica psicoanalítica - específi-
camente ciertos modos de entender la neutralidad del psicoanalista – sosteniendo una 
práctica opuesta a la adaptación irreflexiva del individuo a la sociedad: en ese momento 
un grupo de psicoanalistas enrolados en el grupo denominado Plataforma, rompió con 
Asociación Psicoanalítica Argentina, filial de la Asociación Mundial de Psicoanálisis 
(IPA). El movimiento de Salud Mental generó perspectivas teórico-clínicas y dispositi-
vos de intervención individuales, grupales y comunitarias originales (E. Pichon Rivie-
re, la experiencia del Hospital Eva Perón de Lanús, así como diversas experiencias y 
dispositivos de intervención en comunidades terapéuticas, manicomios, y barrios). El 
golpe militar de 1976 arrasó con todas estas experiencias y con muchos de sus cons-
tructores (hubo 110 trabajadores de la Salud Mental y 66 estudiantes de psicología 
desaparecidos, además de miles de exiliados). Luego del arrasamiento retornó, hubo 
un retorno a un tipo de psiquiatría biologicista-manicomial al tiempo que se expandió 
significativamente un tipo de psicoanálisis estructural, a-histórico, negador de las deter-
minaciones sociales de la subjetividad (Vainer Y Carpintero, 2009).

2 La Medicina Social Latinoamericana surge en los años ´70 como una corriente del 
campo de la salud que cuestiona la práctica médica dominante y el carácter puramente 
biológico que ésta asigna a la enfermedad. Mediante un abordaje interdisciplinario, ana-
liza los determinantes sociales de los procesos de salud-enfermedad, poniendo como eje 
al proceso de producción-reproducción de la fuerza de trabajo. Se diferencia de los abor-
dajes clásicos de la salud ocupacional por el hecho de que el proceso de trabajo está en el 
centro del análisis de los procesos de salud- enfermedad, y porque indaga los patrones de 
desgaste que generan los procesos de trabajo en grupos sociales específicos. Apoyándose 
en el Modelo Obrero Italiano, incluye el saber y la experiencia de los trabajadores acerca 
de su trabajo y su padecimiento, integrándolos como sujetos activos en la producción de 
conocimiento acerca del proceso salud-enfermedad. Sus principales referentes son A.C. 
Laurell, M. Noriega, J. Brehil. Posteriormente la Medicina Social Latinoamericana se 
continua y complementa con la corriente de Saúde Colectiva de Brasil, entre cuyos miem-
bros están N. Almeida Filho, Sonia Fleury y Edith Seligman Silva. 
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Es por ello que el rol de los y las investigadoras está siempre implicado 
personal, ética, política y científicamente. Nunca hay neutralidad en cien-
cia, pero cuando se trata de la salud, los procesos subjetivos y el trabajo, la 
neutralidad es imposible.

La labor investigativa que hemos venido realizando desde la creación del Pro-
grama de Salud, Subjetividad y Trabajo puede ordenarse en tres ejes: en primer 
lugar, las investigaciones vinculadas con la violencia en relación al trabajo3, se-
guidamente las relacionadas con el management y la organización de trabajo4, 
y más recientemente, investigaciones que se dirigen a indagar el impacto de los 
despidos masivos y la precarización del trabajo en la salud y la subjetividad5.

Dada nuestra inserción institucional, estos estudios tuvieron necesaria-
mente que acomodarse al formato universitario-académico, en detrimento 
de una lógica de investigación e intervención clínica. Los mismos se lle-
varon a cabo mediante perspectivas metodológicas diferentes en función 
de los problemas específicos a investigar: en algunos casos se optó por un 
acercamiento mediante el estudio de casos, dando lugar a investigaciones 
de tipo intensivas, cualitativas y/o etnográficas; en otros, se priorizó un 
abordaje epidemiológico, extensivo y cuantitativo. En varias ocasiones se 
diseñó un abordaje combinado.

3 Violencia Laboral en el sector salud: el caso de enfermería del sector público. (2007-
2010) bajo la dirección de Miriam Wlosko y la co-dirección de Cecilia Ros; Violencia La-
boral. Un estudio de prevalencia en distintas poblaciones laborales del sector servicios 
privados (2010-2012) bajo la dirección de Miriam Wlosko y la co-dirección de Cecilia Ros.

4 Management, organización de trabajo y violencia laboral en trabajadores del sector 
supermercadista de CABA (2013-2014) bajo la dirección de Miriam Wlosko y la co-di-
rección de Cecilia Ros, y Management, organización de trabajo y procesos de subje-
tivación en docentes-investigadores de tiempo completo de universidades nacionales 
(2015-2016) bajo la dirección de Cecilia Ros y la co-dirección de Miriam Wlosko.

5 Salud mental y subjetividad en despedidos y sobrevivientes. Un estudio cuanti-cua-
litativo sobre el impacto psicosocial de las reestructuraciones laborales en Argentina 
(2017-2018) bajo la dirección de Miriam Wlosko y la Co-Dirección de Cecilia Ros y 
Entre el despido y la precarización: configuraciones laborales y salud mental, a partir 
de los procesos de reorganización laboral recientes en la Argentina (2018-2019) bajo 
la dirección de Cecilia Ros y la co-dirección de Miriam Wlosko. 
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En casi la totalidad de los estudios realizados hemos trabajado junto con 
los y las trabajadoras y sus representantes u organizaciones sindicales, ya 
sea en la elaboración del diseño de investigación, el análisis e interpretación 
de resultados o en la devolución de la información obtenida.
Asimismo, en todas estas investigaciones la Psicodinámica del Trabajo 
constituyó un fundamento teórico central, incluso aunque no se utilizara 
el dispositivo de intervención/investigación específico que propone dicho 
abordaje6. Esto último no sólo estuvo en relación con la academia, que 
como se dijo, requiere de un tipo específico de formato investigativo; sino 
también con que el hecho de que el dispositivo de investigación/interven-
ción clínica que propone la Psicodinámica del Trabajo no es fácilmente 
implementable en nuestro medio7. 

En relación con la formación, hemos llevado a cabo diversas propuestas 
dirigidas a estudiantes de grado y de posgrado, con el propósito de ir ins-
talando una problemática que brilla por su ausencia en casi todas las currí-
culas, incluso en las propuestas más “progresistas”. 

6 “La metodología de intervención de la psicodinámica del trabajo se distingue de los 
abordajes de tipo experimental de las investigaciones en psicología social clásica y de 
las intervenciones de consultores y expertos. Inscripta en el paradigma de la investi-
gación– acción, su método consiste en un trabajo de co-análisis del trabajar entre un 
grupo de trabajadores específico que ha solicitado una intervención y un grupo inves-
tigadores. Dado que no se accede al sufrimiento de modo directo, y que su expresión 
supone estrategias defensivas, la psicodinámica del trabajo pone en práctica un dispo-
sitivo clínico específico, en el que el análisis de la dimensión subjetiva del trabajo pasa 
necesariamente por el acceso al sentido que la situación tiene para los mismos sujetos, 
lo que supone un trabajo reflexivo de perlaboración colectiva” (Wlosko, 2015). 

7 Esto puede estar en relación con diversas cuestiones. Entre ellas: 1. que en Argentina no 
existe reconocimiento legal de ninguna dolencia vinculada con el impacto psíquico del 
trabajo -salvo en situaciones muy específicas en las que está normado el otorgamiento de 
licencias por estrés, como es el caso de ciertos puestos de enfermería, psicología o del tra-
bajo docente-; 2. la obligación de monitorear las condiciones de trabajo y su relación con 
la salud se encuentra tercerizada y derivada a compañías de seguros privados (ART); y 
3. En una porción importante del sindicalismo y de los sectores obreros organizados más 
tradicionales prima una modalidad defensiva viril que suele priorizar el reclamo orientado 
a la mejora salarial y al intercambio de salud por dinero, lo que conspira en contra del 
reconocimiento y la acción respecto del sufrimiento vinculado al trabajo.
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En el año 2017 obtuvimos el financiamiento otorgado por el Programa con-
junto de formación entre la Universidad Sorbonne Paris Cité de Francia y el 
Consejo Interuniversitario Nacional (CIN) de Argentina. Gracias al mismo  
hemos podido realizar una serie de actividades conjuntas con la unidad Uni-
té Transversale de Recherche Psychogenèse et Psychopathologie (UTRPP) 
de la Universidad de París 13. El seminario de posgrado, intitulado Subje-
tividad y trabajo en contextos neoliberales8. Efectos de la precarización, la 
flexibilización y los despidos en la salud mental contó con la presencia de 
Pascale Molinier y Valerie Ganem como profesoras invitadas. Asimismo, en 
el año 2018 y el marco del mencionado financiamiento, hemos organizado  
un Coloquio internacional sobre Trabajo y Subalternidades9, y un encuentro 
sobre Trabajo, Psicoanálisis y Política10. 

En esos años hemos tenido asimismo la oportunidad de trabajar y tejer 
diversas redes con colegas de Argentina y de América Latina, que han ido 
permitiendo ampliar el debate en torno a las problemáticas de la salud, la 
subjetividad y el trabajo sin limitarla a los abordajes meramente salubris-
tas o medioambientalistas, de “Riesgos Psicosociales del Trabajo”, o a la 
perspectiva organizacional. En esta línea, hemos participado de numerosos 
encuentros en los que presentamos y debatimos desde la perspectiva de la 
Psicodinámica del trabajo con investigadores y profesionales de Argentina, 
Chile, Uruguay, Brasil, México, Colombia, entre otros. 
A muchos de los autores que participan de esta publicación los conocimos 
a través de sus publicaciones antes que en persona.

En el año 2012, y en gran parte gracias a la generosidad y las gestiones de 
Patricio Nusshold, organizamos la conferencia magistral de la que fuera la 

8 El seminario se llevó a cabo entre Agosto y noviembre de 2017 en Buenos Aires.

9 El coloquio internacional sobre “Travail et subalternités” se realizó el 12 de junio 
de 2018 en París, en el marco de las actividades de la Unité Tranversale de Recherche 
Psychogènese et Psichopathologie de la Universidad París 13. 

10 La mesa redonda sobre “Travail, psychanalyse et politique” se realizó el 14 de junio en 
Paris, con la participación de investigadores/as de París 13, de París-Diderot y de la UNLa. 
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primera visita de Christophe Dejours a la Argentina. Dicha conferencia in-
titulada “El trabajo hoy: nuevas formas de sufrimiento y nuevas formas 
de acción colectiva” es el capítulo que abre este libro. 

En 2013 tuvimos la posibilidad de conocer al equipo del Laboratorio de 
Psicodinámia del Trabajo de San Pablo –Laerte Sznelwar, Selma Lancman, 
Seichi Uchida y Julia Abrahão, entre otros- con quienes compartimos una 
jornada de debate.

Posteriormente conocimos a Pascale Molinier, con quien tuvimos el privile-
gio de organizar diversas actividades, tanto en Buenos Aires como en París11. 
Las dos conferencias que Molinier dio en Buenos Aires: “Salud y trabajo 
en trabajadores hospitalarios: cultura de la gestión/cultura del cuida-
do. ¿Una conciliación imposible?” en el año 2015, y “Salud, Trabajo y 
ética del cuidado en contextos neoliberales” del año 2017 forman parte 
de esta publicación.

11 En el año 2015 Miriam Wlosko asistió como profesora invitada por la UTRPP (Unité 
transversale de Recherche Psychogenèse et Psychopathologie, Universidad de Paris 13) a 
Paris para desarrollar una serie de actividades: entre ellas, dio una conferencia sobre Po-
líticas de memoria y trabajadores desaparecidos en la Argentina en el marco del Colloque 
International Culture et Institution (12 y 13 de marzo 2015, París) posteriormente publi-
cada como “Les politiques de la mémoire et les travailleurs disparus durant la dictature en 
Argentine” en la Revue Travailler 2016/2 (n° 36, pags 173-188); una conferencia sobre 
“Violences et abus dans les activités de service en Argentine” (Violencias y abuso en las 
actividades de servicio en Argentina) dirigida a estudiantes de posgrado de la Universidad 
de París 13 (19 marzo 2015), y realizó una presentación sobre “La investigación en salud 
mental y trabajo en la Argentina: Consideraciones e interrogantes en torno de la Psico-
dinámica del Trabajo a partir de experiencias de investigación” que se llevó a cabo en el 
marco del Simposio Psychodynamique du travail et clinique de l’activité: Questions de 
méthodes. Échanges France, Argentine, Brésil, organizado por l’UTRPP (Unité transver-
sale de Recherche Psychogenèse et Psychopathologie, Universidad de Paris 13).
Ese mismo año realizamos una entrevista a Pascale Molinier que fue publicada en la revista 
Salud Colectiva: “El trabajo del cuidado en el sector salud desde la psicodinámica del traba-
jo y la perspectiva del care: Entrevista a Pascale Molinier” (Disponible en http://www.scie-
lo.org.ar/scielo.php? script=sci_ issuetoc&pid=1851-826520150003&lng=es&nrm=iso).
Además de la conferencia que aquí se publica, en septiembre 2017 se llevó a cabo un en-
cuentro de Pascale Molinier con psicólogos y psicoanalistas en la sede de la Escuela Argen-
tina de Psicoterapia para Graduados, evento organizado por el Programa de Salud, Subje-
tividad y Trabajo en colaboración con dicha institución y con el Colegio de Psicoanalistas.
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Este libro pretende ser una presentación del modo en que la Psicodinámica 
del Trabajo comprende las relaciones entre salud, subjetividad y trabajo. Ha 
sido pensado para que cualquier persona interesada en estos temas pueda 
introducirse en la perspectiva mediante la que la Psicodinámica del trabajo 
los aborda e investiga. Asimismo, puede ser de interés para profesionales 
y académicos que ejerzan su labor desde distintas disciplinas y prácticas.

El libro se compone tres conferencias y cinco artículos. La primera confe-
rencia, es la que diera Christophe Dejours en Buenos Aires el año 2012. 
Las otras dos, también editadas por primera vez en este volumen, fueron 
desarrolladas por Pascale Molinier en los años 2014 y 2017.

En lo relativo a los artículos, dos son conceptuales y de discusión teórica, 
mientras que los demás despliegan diversas cuestiones teóricas a partir de la 
presentación de estudios de casos e intervenciones, o desarrollan cuestiones 
de índole metodológica relativas a la Psicodinámica del Trabajo. Tres de 
ellos han sido especialmente traducidos para este volumen y se publican 
por primera vez en castellano. Todos los capítulos que componen el libro 
fueron seleccionados porque representan distintos modos de acercarse al 
trabajo desde la mirada de la Psicodinámica.

En la conferencia desarrollada en el año 2012 en Buenos Aires: “El trabajo 
hoy: nuevas formas de sufrimiento y nuevas formas de acción colectiva”, 
Christophe Dejours comienza identificando las nuevas formas de enfermar 
por el trabajo a partir de la distinción entre patologías de sobrecarga, pato-
logías postraumáticas vinculadas al acoso, cuadros depresivos e intentos de 
suicidio. Seguidamente crítica la noción de estrés y sus limitaciones para el 
abordaje de la etiología de los modos de enfermar y sufrir en el trabajo. In-
troduce algunas de las nociones centrales de la Psicodinámica del trabajo tales 
como los conceptos de sufrimiento y de estrategias de defensa, para luego 
preguntarse cuales son las transformaciones acaecidas en las organizaciones de 
trabajo y que relación tienen con la aparición de estas patologías. A posteriori 
identifica a la evaluación individualizada del desempeño, la calidad total, la 
flexibilización del empleo y la subcontratación en cascada como las estrategias 
globalizadas que se encuentran en la base del nuevo perfil epidemiológico. 
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Finalmente, plantea el desafío que deben enfrentar las formas de la acción 
colectiva en el actual contexto de transformación de la organización del 
trabajo, a partir de la instalación de la soledad, la destrucción de la convi-
vencia, la solidaridad y el vivir juntos en el mundo del trabajo.

En el capítulo “Aportes de la Psicodinámica del Trabajo al análisis de 
la violencia laboral: análisis del caso de enfermería” Miriam Wlosko y 
Cecilia Ros realizamos una relectura de nuestras investigaciones realizadas 
con personal de enfermería durante 25 años. Partimos analizando compa-
rativamente los diversos modelos teórico metodológicos para el abordaje 
de la violencia laboral a nivel internacional, para hacer foco en los aportes 
de la Psicodinámica del Trabajo y en la perspectiva del care. Recorremos, 
de la mano de los conceptos centrales de estos enfoques, las implicancias 
de pensar la violencia laboral y sus efectos, para terminar proponiendo 
la noción de dinámicas violentas y sus distintos niveles explicativos como 
claves de comprensión de los condicionantes organizacionales y del funcio-
namiento de los colectivos de trabajo en los procesos de violencia laboral 
en el personal de enfermería.

En el articulo “Trabajar en la magistratura en Brasil: construcción de la 
subjetividad, la salud y el desarrollo profesional”, Laerte Idal Sznelwar, 
Selma Lancman, Seiji Uchida, Luciano Pereira y Juliana de Oliveira Barros 
presentan un estudio de caso realizado mediante el método de intervención/
investigación de la Psicodinámica del trabajo, focalizado en la labor de los 
jueces en Brasil. Aunque ser juez es una profesión que, al menos teórica-
mente, tiene las condiciones necesarias para obtener gratificaciones vincu-
ladas con realización de sí, constituye no obstante un trabajo no exento de 
dificultades y que incluso, puede vaciarse de sentido. A partir de múltiples 
encuentros con jueces, se describen las transformaciones que ha sufrido el 
trabajo en la magistratura y el impacto que estas generan en la salud de los 
magistrados. Asimismo, se aborda en profundidad los modos en que el cam-
bio en las modalidades de evaluación, da lugar a una competencia exacerba-
da asi como a una serie de padecimientos, temores, angustias y mecanismos 
defensivos específicos. 
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La conferencia “Salud y trabajo en trabajadores hospitalarios: cultura 
de la gestión, cultura del cuidado, ¿una conciliación imposible?” que 
Pascale Molinier dió en Buenos Aires en el año 2014, analiza el conflicto 
existente entre el trabajo de cuidado y la cultura de la gestión, en particular 
en el ámbito hospitalario.
Comienza caracterizando la perspectiva del care para luego describir las 
implicancias que tienen las modalidades que asume la gestión managerial 
en el actual contexto neoliberal sobre el trabajo en salud. Analiza el modo 
en que las formas específicas de la gestión y evaluación en el ámbito de los 
servicios públicos chocan con la condición de inestimable -intrínseca al 
trabajo de cuidado-, así como la vulnerabilidad que lo caracteriza. Ubicán-
dose en lo que se denomina la Psicodinámica del cuidado, Molinier identi-
fica los efectos de esta confrontación en los que llevan a cabo el trabajo del 
cuidado, caracterizando estrategias defensivas específicas para afrontar el 
sufrimiento. La conferencia finaliza con una propuesta: la ética del cuidado 
como alternativa al dispositivo del management neoliberal.

El artículo “La perspectiva del cuidado: de lo ético a lo político”, de 
Pascale Molinier y Metxalen Legarreta, retoma y profundiza la conferencia 
que diera Molinier en Buenos Aires en el mes de septiembre de 2017.
De corte teórico conceptual, en el mismo se analiza la noción de cuidado 
en su dimensión subjetiva (el cuidado como ética), material (el cuidado 
como trabajo) y en su dimensión política .
En esta oportunidad, el cuidado es pensado más allá de su dimensión mé-
dica o curativa, abordándose como un proceso colectivo que trasciende el 
ámbito de la enfermedad y se extiende al territorio más amplio de la vida 
cotidiana, su mantenimiento e incluso su posibilidad misma.
Pensar desde la perspectiva del cuidado supone por una parte, otorgar a las 
actividades de cuidado el estatuto de trabajo, y a la vez, inaugurar una ética 
específica: la ética del cuidado. Esta no se subordina ni a las éticas médicas 
ni a las de la justicia. Tampoco constituye una moral femenina: se trata de 
una moral social.
Mas que preceptos universales, la ética del cuidado supone una disposición 
que solo es posible de desarrollar a partir de la realización del trabajo de 
cuidado. Es por tanto, una ética ligada al estatuto de dominado/ a y/o a 
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quienes realizan actividades de servicio en relación con el cuidado de otros, 
comenzando por el trabajo doméstico. El care, por tanto, es efecto de una 
posición social subalterna.
No es posible pensar al cuidado fuera de las relaciones de dominación: tanto 
entre hombres y mujeres como entre clases y razas. Es la relación social de 
dominación la que define y configura al trabajo de cuidado como trabajo sub-
alterno y lo que lo hace difícilmente disociable del racismo y del colonialismo.
En síntesis, la conceptualización desplegada por Molinier y Legarreta abre 
la posibilidad teórica y política de articular el trabajo de cuidado con la 
ética del cuidado.

En el Capítulo “Trabajo y afectos. Los resortes de la servidumbre do-
méstica” Helena Hirata plantea una serie de interrogantes: ¿Por qué el tra-
bajo doméstico continúa realizándose en forma gratuita y “voluntaria” por 
parte de las mujeres en el seno de la familia y la pareja? ¿Por qué, incluso 
las mujeres que poseen conciencia de género, “consienten” en reproducir 
dicha relación asimétrica? ¿Cómo se vinculan las relaciones amorosas y/o 
matrimoniales con la productividad en el trabajo?
Aunque estos interrogantes remiten a problemas sociológicos, para Hirata 
no es posible abordarlos sin tener en cuenta los desarrollos de la Psicodiná-
mica del trabajo, desde el momento que la dimensión de los afectos posee 
un lugar central en la indagación de los vínculos entre consentimiento, 
servidumbre domestica, relación de servicio y “amor”; así como en la res-
ponsabilización de las mujeres respecto del trabajo doméstico.
El estudio de los resortes psicoafectivos de la dominación es a su vez rele-
vante, porque la idea de la realización del trabajo doméstico por amor sitúa 
en un mismo campo a la afectividad, al trabajo y la dominación; y porque 
además permite interrogarse acerca del estatuto sublimatorio del trabajo 
doméstico que realizan las mujeres.
Tomando como foco al “sentimiento amoroso y al trabajo de las mujeres”, 
Hirata analiza las nociones de “servidumbre voluntaria” (La Boétie) y de 
“consentimiento a la dominación” (Mathieu) afirmando que estas consti-
tuyen herramientas heurísticas para pensar los afectos que están en juego 
en la reproducción de la servidumbre doméstica.
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En el capítulo “Sólo el trabajo rentable es evaluado”, Valerie Ganem 
reflexiona sobre las dificultades que conlleva la evaluación del trabajo. En 
momentos en que la misma se instala como un requisito central para la 
gerencia, se vuelve necesario interrogar qué es lo que se evalúa del trabajo. 
La autora revisa las conceptualizaciones de Marx (Economía) y de Wisner 
(Ergonomía) para llegar a Dejours (Psicodinámica del trabajo) y, a partir 
de allí, distinguir la evaluación de los resultados del trabajo, de la evalua-
ción del trabajo real. A partir de dos intervenciones psicodinámicas rea-
lizadas en establecimientos y sectores distintos -un hospital público y un 
banco privado- analiza los métodos puestos en práctica en ambos contex-
tos laborales, para luego describir los dispositivos de evaluación vigentes y 
su incapacidad para tomar en consideración las actividades no valorizables.

Finalmente, en el capítulo denominado “Pensar la acción: Acerca de cómo 
cambiar el trabajo”, Patricio Nusshold propone interrogar algunos de los 
abordajes teórico-metodológicos de la relación entre salud mental-trabajo. 
A partir de los resultados de una investigación, establece diferencias y rela-
ciones entre la Ergonomía y la Psicodinámica del trabajo, por una parte, y 
entre esta ltima y el enfoque de los riesgos psicosociales vinculados al tra-
bajo (RPST). Recorre sintéticamente los desarrollos de estas perspectivas 
en Francia y Brasil, para detenerse luego en Argentina, donde explora las 
vicisitudes de cada una de estas disciplinas en los últimos años. Asimismo, 
Nusshold analiza comparativamente la perspectiva teórico-metodológica 
de cada uno de los abordajes a partir de la concepción de sujeto/subjetivi-
dad en la que se apoyan, el lugar de lo colectivo en cada caso, y la relación 
entre la investigación y la acción transformadora en el trabajo.

Un último elemento que quisiéramos señalar: el presente volumen ha sido 
editado para su distribución libre y gratuita en formato digital. Se trata 
de una decisión que no hubiera sido posible sin la colaboración de todos 
y cada uno de los autores, así como del apoyo logístico y económico de la 
Universidad Nacional de Lanús.

Miriam Wlosko y Cecilia Ros
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Introducción

Miriam Wlosko

Estas páginas tienen como propósito ofrecer una mirada panorámica respec-
to de algunos de los tópicos desarrollados por la Psicodinámica del Trabajo.
Se trata de brindar al lector que se introduce por primera vez en estos 
temas, algunos puntos de referencia que allanen la lectura de los diversos 
artículos que forman parte de este volumen.

A su vez, y en relación con aquellos lectores ya familiarizados con los de-
sarrollos de la Psicodinámica del trabajo, esta introducción propone algu-
nas articulaciones entre diversos abordajes -la psicodinámica del trabajo, la 
perspectiva del cuidado y la ética del care– intentando puntualizar puntos 
de encuentro y diferencias en ellos.

Estas páginas intentan asimismo bosquejar algunas problemáticas que carac-
terizan actualmente al mundo del trabajo y a los trabajadores/as desde una 
perspectiva situada, para finalmente, formular algunos interrogantes relati-
vos al lugar del trabajo y su vinculación la dominación y la emancipación.
La Psicodinámica del Trabajo (PDT) es una perspectiva teórico-clínica que 
tiene como objeto investigar e intervenir en torno de los procesos subjeti-
vos e intersubjetivos movilizados por las situaciones de trabajo. 

Creada en los años ´80 por el psiquiatra y psicoanalista francés Christophe 
Dejours1, parte de la idea de que el trabajo constituye el escenario privilegiado 
de la mediación entre el campo social y la economía psíquica (Dejours, 1990). 

1 Nacido en 1949, Christophe Dejours es psiquiatra, psicoanalista, médico del trabajo 
y ergónomo. Autor de numerosos libros entre los que se destacan Trabajo Y Desgate 
Mental (1990), El Factor Humano, (1998); La Banalización de la injusticia Social 
(2006), Trabajo y Suicidio (2010) y Trabajo Vivo: Tomo I: Sexualidad y Trabajo (2012) 
y Tomo II Trabajo y emancipación (2013).
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Un interrogante central de este abordaje se refiere a la indagación de las 
condiciones en las que el trabajo es estructurante de la salud psicofísica, y 
en las que, a la inversa, se transforma en fuente de sufrimiento y enferme-
dad. En efecto, aunque el trabajo juega un rol central en el mantenimiento 
del equilibrio psíquico y la economía psicosomática, puede en determina-
das circunstancias, conducir a la fragilización subjetiva y contribuir a la 
aparición de desequilibrios psicofísicos y psicopatológicos. 

A diferencia de la psicopatología del trabajo clásica, la Psicodinámica del 
Trabajo abandona el modelo causal orientado a la indagación de síndromes 
o enfermedades mentales, para orientarse a la indagación de la subjetividad 
en situaciones de trabajo comunes y corrientes.
Dado que a, diferencia de la patología somática vinculada con el trabajo, 
prácticamente no existen enfermedades mentales profesionales en sentido 
estricto (esto es, enfermedades mentales cuya sintomatología tenga espe-
cificidad en relación con el trabajo), la Psicodinámica del Trabajo traslada 
el eje de “(…) la enfermedad mental al sufrimiento y las defensas psíquicas 
que se ponen en funcionamiento contra el mismo” (Dejours, 1998, 2006-
a, 2012, 2013; Dejours y Gernet 2014; Wlosko 2015). 

En la teoría del Trabajo Vivo elaborada por Dejours (2012, 2013) se sostiene la 
tesis de la doble centralidad del trabajo: centralidad de la sexualidad –concebida 
en el sentido psicoanalítico del término-, y centralidad política del trabajo. 
La primera supone posicionarse en relación al psiquismo, concibiendo un 
sujeto psíquico escindido, sexuado y por tanto, deseante; mientras que la 
tesis de la centralidad política sostiene que el trabajo posee un papel deter-
minante en la elaboración de las relaciones de civilidad que permiten a los 
individuos vivir y actuar juntos. 

Por tanto, en la teoria dejouriana, el trabajo ocupa un lugar central tanto 
en la construcción de la subjetividad singular como en la de los vínculos 
sociales, y tiene un poder que no ha sido lo suficientemente apreciado: el 
de ser un operador central en las relaciones entre los seres humanos y en la 
construcción de subjetividad (Dejours, 2012, 2013; Wlosko, 2012). 

En lo que se refiere a la dimensión singular, el trabajo constituye una opor-
tunidad fundamental para enriquecer la subjetividad, y -vale subrayarlo- 
no una mera descarga de la excitación o energía libidinal. 
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Dado que el trabajo no sólo es producir (Poieis) sino transformarse a uno 
mismo en y por el propio proceso del trabajar (Arbeit), una tesis central de 
la teoría del Trabajo Vivo es que el trabajo no sólo contribuye a la consti-
tución del cuerpo erógeno y a la transformación del sufrimiento en placer, 
sino que además constituye una experiencia crucial para el desarrollo de la 
inteligencia y el desarrollo de “competencias”: es en y por el trabajar que 
pueden expandirse diversos registros subjetivos que posibilitaran la amplia-
ción de las habilidades y la sensibilidad (Dejours, 2012). 
En efecto, todo sujeto que trabaja, sea cual fuere el trabajo que realice, 
debe movilizar cierto tipo de inteligencia inventiva (Métis), es decir, una 
inteligencia ingeniosa que permite descubrir las trampas y triquiñuelas 
necesarias para llevar a cabo el trabajo: improvisa, inventa soluciones y 
encuentra caminos insólitos frente a situaciones nuevas. Lejos de la idea de 
una inteligencia asociada al cerebro y al desarrollo de habilidades apren-
didas antes y fuera del trabajo, se trata de una inteligencia anclada en el 
cuerpo y que se desarrolla en ese hacer (Dejours 2012, Wlosko 2012).
El trabajo implica por tanto, una intensa actividad de pensamiento y de ela-
boración de la experiencia. El investimiento subjetivo que requiere su ejecu-
ción va mucho más allá del tiempo estricto de trabajo, afectando a la persona 
en su humor, su vida privada, sus sueños y tambien en sus insomnios…

Es en función de las múltiples y complejas relaciones que se entretejen 
entre experiencia cotidiana de trabajo e intimidad de los procesos intra-
subjetivos, que se puede afirmar que la subjetividad es completamente mo-
vilizada por el trabajo. 

La psicodinámica del trabajo ha mostrado que la experiencia subjetiva del 
trabajar puede poner al sujeto frente a diversos tipos de resistencias: por una 
parte, la resistencia que le opone lo real del mundo (el objeto, la materia, las 
herramientas, las técnicas o procedimientos, etc.); por otra, la resistencia pro-
veniente de nuestra propia subjetividad, es decir, la que emerge de lo real del 
inconsciente. En relación con esto último, el trabajo puede, en efecto, con-
frontar al sujeto con la impotencia de actuar sobre sí, llevándolo al encuentro 
de sus errores, inhibiciones y repeticiones, constituyendo por lo mismo una 
oportunidad para descubrir sus propias resistencias subjetivas.
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Un importante descubrimiento de la Psicodinámica del trabajo se vincula 
con los modos en que los sujetos, a pesar de afrontar condiciones adversas 
de trabajo, pueden seguir trabajando sin enfermar. 
En los años 80´ Dejours (1980) describió las estrategias e ideologías colec-
tivas de defensa. Así, por ejemplo, en el oficio de la construcción -en el que 
es frecuente afrontar riesgos reales relativos a la integridad física–, para po-
der seguir realizando sus tareas, los trabajadores ponen en práctica estrate-
gias que consisten esencialmente, en actuar sobre la percepción del riesgo: 
el miedo es transformado o escenificado colectivamente mediante juegos 
de desafío al peligro realmente existente por medio de pruebas de coraje. 
Para ser eficaces, estas estrategias colectivas de defensa deben alejar cual-
quier alusión al miedo. Negarse a participar de dichas pruebas de coraje o 
adoptar conductas timoratas suele ser decodificado en el seno de colectivos 
laborales viriles como conductas propias de “mujeres” o de “maricones”.

Psicodinámica del Trabajo, relaciones sociales de sexo y care

Hacia fines de los años 80´ la Psicodinámica del Trabajo llevó a cabo una 
relectura de sus primeras construcciones teóricas vinculadas a las ideologías 
colectivas de defensa, las que habían sido elaboradas de modo genérica-
mente “neutro” y en relación con oficios masculinos. 

Mediante la introducción de la noción de relaciones sociales de sexo (Kergoat 
2003; Hirata 2000; Hirata y Kergoat 2005), se inició una relectura sexua-
da de la producción de la subjetividad en y por el trabajo. 

La noción de relaciones sociales de sexo alude a relaciones transversales al 
conjunto del sistema social; son relaciones históricas que se reproducen al 
tiempo que cambian constantemente y son asimismo relaciones de poder y 
dominación inseparables de las relaciones de clase: entre relaciones sociales 
de sexo y relaciones de clase se postula una co-extensividad (Hirata y Ker-
goat, 2005; Wlosko 2010)2. 

2 Para Hirata & Kergoat (2005) la co-extensividad se refiere a la no existencia de la rela-
ción de determinación de clase por sobre las otras relaciones sociales: la explotación en 
el trabajo asalariado y la opresión de sexo son indisociables. La preeminencia de lo eco-
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La incorporación de una lectura sexuada de las estrategias subjetivas pues-
tas en práctica para afrontar al sufrimiento en el trabajo permitió iniciar 
la exploración de las diferencias entre estrategias defensivas viriles y feme-
ninas (Dejours, 1988; 1993; 1998; 2007; Molinier 2002; 2004 a; 2005 a; 
2008; 2013, al tiempo que puso en evidencia que en el trabajo se desplie-
gan formas de cooperación y modalidades defensivas sexuadas. 

Posteriormente Dejours (1998) caracterizó a la virilidad como una cons-
trucción defensiva sexuada que no sólo se pone en marcha ante condicio-
nes de trabajo peligrosas para la integridad física, sino que puede activarse 
en situaciones que ponen en peligro la integridad psíquica -por ejemplo, 
ejecutivos que realizan “trabajos sucios” tales como despedir personal, ins-
trumentar estrategias de acoso laboral como modalidad de gestión, etc. 
(Dejours, 2006). 

Los colectivos constituidos por hombres se defienden del miedo o del su-
frimiento psíquico y moral mediante la construcción de estrategias colecti-
vas de defensa centradas en la denegación de la vulnerabilidad (un hombre 
“verdadero” no tiene miedo, no tiene “crisis psicológicas”), así como en 
el desprecio a la vulnerabilidad de los otros (Dejours 1998, 2002, 2006; 
Molinier, 2002; 2004 a, 2994 b, 2005 a, 2005 b).

Es preciso señalar que las nociones de virilidad y mujeridad no se refieren 
a la “naturaleza” de las mujeres o de los hombres sino a la arbitrariedad de 
la división social y sexual del trabajo: es en función de dicha arbitrariedad 
que se generan modalidades de subjetivación específicas, lo que permite a 
su vez afirmar la sexuación de las estrategias defensivas vinculadas al traba-
jo (Moliner, 2004a, 2005). 

nómico, que hacía de la fuerza del trabajo un concepto clave del análisis marxista clásico 
de las relaciones de dominación, da lugar -mediante la tesis de la “co-extensividad” de las 
relaciones de clases y de sexos- al concepto de sujeto sexuado inserto en una red de rela-
ciones intersubjetivas. Se trata de una subjetividad activa y al mismo tiempo “sexuada” y 
“clasista”. A diferencia del marxismo clásico, que conceptualizó las clases sociales como 
si el género no supusiera ninguna heterogeneidad en su composición, el denominado “pa-
radigma interseccional” designa la interdependencia de las relaciones de poder de raza, 
sexo y clase, aunque va más allá del simple reconocimiento de la multiplicidad de los 
sistemas de opresión que operan a partir de esas categorías, postulando su interacción en 
la producción y la reproducción de las desigualdades sociales (Hirata 2018). 
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¿Qué modalidades asumen dichas estrategias defensivas sexuadas? 

Pascale Molinier ha indagado en profundidad este tópico en diversas ocu-
paciones y trabajos de cuidado. 

La noción de trabajo de cuidado o care (Tronto 2006, Molinier, 2013; Moli-
nier, Laugier y Paperman, 2009; Paperman y Laugier, 2005)se refiere a activi-
dades cuyo objetivo explícito  es el cuidado de otros. La noción involucra tanto 
al trabajo realizado por personas especializadas (care givers tales como enfer-
meras, asistentes de cuidado, auxiliares, empleadas domésticas, etc.), como a   
cualquier actividad doméstica sea ésta realizada personalmente o bien delegada 
en niñeras, cuidadoras, amas de casa, empleadas domésticas, etc.
Más ampliamente, el trabajo de care designa una dimensión que está pre-
sente en todas las actividades de servicio, en el sentido en que servir es 
“prestar atención a” (Molinier 2010 a; 2013; Molinier y Arango, 2011).

Molinier ha indagado la especificidad que asumen las estrategias defensivas 
en trabajos feminizados tales como enfermería (2005 a; 2006; 2008), auxi-
liares y cuidadoras geriátricas (Molinier, 2011; Ingwiller y Molinier 2011), 
maestras de jardín de infantes (2004 b), trabajadoras domésticas (2005 b; 
2009, 2010 b; Younes y Molinier 2016), entre otras.
Deconstruyendo la naturalización sexista frecuentemente asociada a dichas 
profesiones u oficios, parte de la base de que el cuidado no es una disposi-
ción intrínseca de la femineidad, sino que ante todo, es un trabajo.
Así, los cuidados que llevan a cabo las enfermeras requieren el aprendizaje de 
saberes técnicos y actitudinales que implican poder trabajar con la vulnera-
bilidad y el sufrimiento de otro. Se trata de saberes que, lejos de depender de 
cualidades naturales y/o sexuadas femeninas, se obtienen en y por el trabajo. 
Si quienes realizan trabajos de cuidado adoptaran estrategias defensivas viri-
les negando la propia vulnerabilidad o evitando el sufrimiento de las perso-
nas a las que cuidan, no podrían realizar su trabajo, o lo harían mal.
Las investigaciones en psicodinámica del trabajo realizadas con enfermeras, 
auxiliares y cuidadoras muestran que éstas ponen en práctica estrategias de-
fensivas cuya estructura es diferente a las estrategias viriles, no solo en lo 
relativo a su relación con el saber y el dominio, sino también respecto de su 
relación con lo real del trabajo: tanto el fracaso como la falla son elaboradas 
de modo diferente (Dejours, 1998: 106; Moliner 2002, 2004, 2005, 2013).
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Ampliación del concepto de trabajo, ética del care y trabajo de cuidado

Una consecuencia central de la incorporación de la perspectiva de las rela-
ciones sociales de sexo y más en general, del “feminismo materialista”3, es la 
necesaria reformulación de la noción clásica de trabajo: hablar de relacio-
nes sociales de sexo supone una ruptura teórica y epistemológica respecto 
del enfoque tradicional de los estudios del trabajo centrado en la figura 
arquetípica del “obrero macho de la gran empresa industrial, considerado 
como universal” (Hirata y Kergoat, 2005; Hirata 2018); así como el simul-
táneo cuestionamiento de las nociones de vulnerabilidad y precarización 
construidas en base a la imagen “neutra” del pobre, el precario o el vulne-
rable referenciado en la figura masculina del asalariado a tiempo completo 
y con contrato indeterminado (Hirata y Kergoat, 2005).

Mientras la noción de mercado de trabajo tradicional excluye a una parte 
sustancial del trabajo necesario para sostener la vida -precisamente el que 
no es remunerado, es decir, el trabajo doméstico–; la reformulación de 
dicha noción la extiende al trabajo no asalariado y no remunerado, inte-
grando al trabajo doméstico e informal. Trabajo profesional y doméstico, 
producción y reproducción, salario y familia, clase social y sexo social de-
vienen por tanto, categorías inseparables.

La incorporación de la perspectiva de las relaciones sociales de sexo con-
duce así a la politización de la noción de trabajo en la medida que postula 
la articulación e indisociabilidad entre funciones económicas -producción 
de bienes y servicios- y políticas -reproducción y transformación de las re-
laciones sociales-. Y a la vez abre el campo de indagación y de acción hacia 
la ética y la política del cuidado. 

Ahora bien, la noción de trabajo de cuidado no sólo es relevante por su 
aporte a los estudios del trabajo. Involucra asimismo una dimensión éti-
copolítica que está en directa relación con la reproducción de la vida in-
dividual y colectiva, y por tanto, con el silenciamiento e invisibilización 

3 Para el feminismo materialista el trabajo es central tanto en su materialidad como en 
cuanto práctica social, lo que requiere tener en consideración a la división sexual del 
trabajo profesional y doméstico subyacente a la división sexual del poder y del saber 
(Hirata 2018)
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históricas relativas al vínculo entre las tareas de cuidado, el poder y la 
subordinación4. 

De hecho, el care como perspectiva ética, social y política está indisociable-
mente vinculada con quienes efectivamente realizan los trabajos de cuida-
do de otros: muy frecuentemente mujeres, pobres, inmigrantes; es decir: 
personas subalternas.

Es por ello que no es posible pensar al care fuera de las relaciones de do-
minación. No solo aquellas que involucran relaciones entre hombres y 
mujeres, sino también las relaciones de dominación de clase y de raza. La 
relación social de dominación define y constituye al trabajo de cuidado 
como trabajo subordinado, subordinación de la que forman parte las rela-
ciones de norte-sur, indisociables del racismo y el colonialismo. (Molinier 
y Legarreta 2018).

Es preciso ahora preguntarse qué aportes podrían proporcionar los desarro-
llos de la Psicodinámica del trabajo y de la ética del care a sociedades en las 
que el neoliberalismo pareciera consolidarse como único horizonte aparente.

Trabajo, cooperación y lazo civilizatorio: la centralidad política del trabajo

Hemos mencionado previamente que en el trabajo las personas deben con-
frontarse con diversas resistencias: la vinculada con lo real del objeto y la 
técnica, por un lado, y la relativa a la propia subjetividad, por otro.

4 La perspectiva del care repiensa la ética tradicional partiendo de una rehabilitación 
de lo sensible, y concibiendo a la vulnerabilidad como rasgo humano genérico: to-
dos somos receptores de cuidados, sea que seamos seres humanos dependientes o bien 
“adultos competentes”. El sujeto del care es un sujeto afectado por lo que tiene lugar 
en el marco de relaciones, alguien atento y solícito respecto de ciertas cosas o personas 
que cuentan para él/ella. Se trata de una ética que requiere de la percepción particular 
de situaciones, momentos y motivos, de una “ética sin ontología” opuesta a la idea de 
conceptos morales unívocos que se “aplicarían” a la realidad. Más que una ética que se 
manifiesta en forma de valores universales o humanitarios que “flotan” por encima de 
las prácticas, es una ética “incrustada” en el trabajo que es movilizada por las vicisitu-
des del mismo. (Molinier 2016)
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Ahora, bien, a estas resistencias es preciso sumar una tercera vinculada con 
las relaciones sociales de dominación. Como es obvio, un enfoque que se 
limitara a indagar la relación entre trabajo y sujeto singular sería insuficien-
te: para la Psicodinámica es indispensable sumar la esfera de la cooperación 
en el trabajo. Es en ésta última en la que se constituyen los lazos vinculados 
con el hacer, los que no sólo poseen relación con la eficacia sino también, y 
fundamentalmente, con creación de normas de convivencia en el trabajo. 
Lejos de ser puramente instrumentales, los lazos de cooperación implican 
la creación de valores comunes y de aprendizajes vinculados con el debate, 
la deliberación colectiva y la participación.Constituyen por tanto, lazos de 
civismo que se logran mediante un hacer deóntico. 
Es este último el que permite afirmar que el trabajo tiene una potencia pacifi-
cadora fundamental para la civilización: los lazos que se construyen en su seno 
logran de algún modo, conjurar las derivas de la economía libidinal, haciendo 
posible la coexistencia de los egoísmos e intereses individuales (Dejours, 2013). 
Es mediante la construcción de lazos de cooperación regulados por un 
hacer deóntico, que el trabajo posibilitaría la morigeración del goce y limi-
taría las derivas violentas. 

Como puede apreciarse, lejos de postular una teoría limitada a la psicolo-
gía individual u organizacional, Dejours enuncia una teoría de la relación 
entre trabajo y civilización, una teoría del trabajo civilizatorio en el sentido 
del Kulturarbeit freudiano en la que el trabajo posee un rol central respecto 
del desarrollo de la civilización5.

5 Kulturarbeit o trabajo civilizatorio es una noción utilizada por Freud, que se refiere 
a un proceso orientado a la neutralización o desvío parcial de las pulsiones agresivas 
o destructoras que son parte de los seres humanos. Freud señala que la agresividad 
constituye el obstáculo más fuerte de la civilización ya que amenaza continuamente con 
desintegrar la sociedad. Por tanto, el trabajo civilizatorio o de cultura opera neutrali-
zando y desviando en parte las pulsiones destructivas, y buscando modalidades de lazo 
social que aseguren la cohesión social. Según Freud, estas modalidades consisten prin-
cipalmente en la inhibición de las pulsiones agresivas, lo que favorece lazos sociales 
duraderos, la sublimación de la libido y la generación de identificaciones fuertes. Por 
otro lado, los ideales culturales y las representaciones colectivas (religiosas, artísticas, 
etc.) son también modos de realización del trabajo civilizatorio en la medida en que 
constituyen un patrimonio común, una identidad cultural y un sentido de pertenencia 
social. El trabajo como obra humana es parte de la Kulturarbeit.
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Ahora bien, si la constitución de lazos es central, la problemática de la 
desestructuración de los lazos de civilidad, será por lo mismo una cuestión 
crucial a la hora de analizar la relación entre salud, subjetividad y trabajo 
en las sociedades neoliberales contemporáneas.

En las próximas páginas puntualizaremos algunas características de la re-
lación entre trabajo y racionalidad neoliberal. Pero previamente tal vez sea 
preciso diferenciar a la Psicodinámica del trabajo de otros abordajes.

Diferencias entre Psicodinámica del Trabajo y la perspectiva 
de los “Riesgos Psicosociales en el Trabajo” 

Existen, como es sabido, diversas perspectivas que abordan las relaciones en-
tre trabajo y aspectos psicológicos y sociales. Estas no sólo tienen diferentes 
fundamentos teórico-conceptuales y metodológicos, distintos objetos de es-
tudio y focos de aplicación; sino que implican diferentes consecuencias para 
la acción y la transformación organizacional y política del trabajo. 
Aunque no es este el espacio para ahondar en dichas diferencias, creemos 
útil hacer algunas puntualizaciones que permitan distinguir  el abordaje 
de la Psicodinámica del Trabajo del de los Riesgos Psicosociales en el Tra-
bajo,(RPST), dada la creciente presencia que ésta ultima perspectiva viene 
adquiriendo en medios académicos, sindicales y empresariales. 

Definidos por la OIT en 1984, los denominados “Riesgos Psicosociales 
en relación con el trabajo” adquieren relevancia con posterioridad al año 
2000, al hacerse evidentes los efectos del giro neoliberal sobre la salud de 
los trabajadores/as.

Como se desprende de lo desarrollado en páginas precedentes, la Psicodi-
námica del Trabajo se sustenta en una concepción dinámica del psiquismo 
que, fundada en la perspectiva psicoanalítica, se diferencia de perspectivas 
que abordan la relación entre salud mental y trabajo desde las teorías del 
estrés. Tal como como lo desarrolla C. Dejours en este mismo volumen, no 
se trata solo de un problema teórico sino también –y principalmente- de 
un asunto con importantes implicancias político prácticas.
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Aunque no existe definición ni instrumentos consensuados, los “riesgos 
psicosociales en relación con el trabajo” se conciben como aquellos fac-
tores de riesgo para la salud originados en la organización del trabajo que 
generan respuestas de tipo fisiológico, emocional, cognitivo y conductual 
conocidas como estrés, los que en ciertas circunstancias pueden ser precur-
sores de enfermedad (ISTAS, 2004, 2006). 

Diversas críticas han sido realizadas tanto a la noción misma de RPST, 
como a los instrumentos mediante los que se los evalúa y a las modalidades 
de acción que supone su implementación. Entre estas: 
1. que la noción de RPST pretende rejuntar todo aquello que está “más 
allá” o lo que queda por fuera de la clasificación de los riesgos somáticos 
clásicos: riesgos físicos, biológicos, químicos; a los que denomina “aspectos 
psicosociales”, concibiéndolos e indagándolos de modo análogo a los ries-
gos identificados por la toxicología industrial (Lhuiller, 2010); 
2. que la utilización de la noción de “riesgos” es compleja ya que, por un lado, 
no permite diferenciar entre causas y consecuencias, y por otro, asume una 
falsa identidad entre lo posible y lo probable (Filho, Castiel y Ayres 2009); 
3. que, cuando se trata de salud mental, los RPST conducen a amalgamar 
situaciones cualitativamente diferentes (Clot y Davezies, 2011; Lhuiller, 
2010): en efecto, aunque se enuncie una concepción multicausal de las 
dimensiones psicosociales que están en juego en el trabajo, y se proclame 
la aptitud del constructo para considerar múltiples niveles de agregación 
(individual, colectivo, organizacional, estructural, etc.); es el propio pro-
cedimiento factorial - que otorga el mismo peso a los múltiples factores 
considerados- el que finalmente homogeneiza situaciones singulares viven-
ciadas por sujetos singulares bajo un mismo factor o dimensión.
4. Un cuarto elemento se refiere a la concepción de psiquismo que sustenta 
cada uno de estos abordajes: como se dijo, la Psicodinámica del Trabajo, 
sustentada en una concepción psicoanalítica, concibe psiquismo como di-
námico y conflictivo, y al sujeto psíquico como clivado, pulsional, y singu-
lar. Es sólo en función de estas asunciones de base que adquieren sentido 
nociones tales como sufrimiento psíquico y defensas colectivas de trabajo. Por 
su parte, el abordaje de los RPST concibe a al psiquismo al modo de una 
“caja negra”, en filiación directa con la noción de estrés.
Estrés y sufrimiento son conceptos que envían a objetos y corrientes dis-
ciplinarias distintas: para la Psicodinámica las situaciones de trabajo y las 
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vivencias que se les asocian no pueden reducirse a una serie “riesgos” (para 
la productividad, la seguridad o la imagen corporativa) recolectados me-
diante indicadores discretos (Wlosko, 2015:419). Si se parte de la idea de 
que el sujeto es afectado por lo que hace (Molinier y Flottes, 2012:16), 
el modelo de atribución clásica riesgo/efecto es desde la óptica de la Psi-
codinámica del trabajo, inadecuado para pensar la las relaciones que se 
entretejen entre subjetividad, salud y trabajo: los individuos reaccionan de 
manera diferente a situaciones similares y viceversa. 
5. El recurso a la terminología del estrés no es inocuo: para Dejours consti-
tuye un medio de la dominación en el trabajo dado que vehiculiza un mo-
delo de ser humano y una fraseología simplistas por medio de las cuales los 
agentes renuncian a pensarse a sí mismos como sujetos consintiendo defen-
sivamente en dejar de lado la actividad de pensamiento (Dejours, 2006 b). 
6. Un último elemento que diferencia a estos abordajes se refiere al lugar que 
asume la participación de los y las trabajadoras en la metodología de investiga-
ción e intervención propuestas por cada uno a fin de  comprender la genera-
ción de sufrimiento, malestar o daño en relación con el trabajo y transformarlo.
La noción de Ideologías Colectivas de defensa antes desarrollada, deja en 
evidencia que los modos de construcción de los riesgos no son obvios. Así, 
mientras para el abordaje de los RPST los riesgos provienen del exterior y 
actúan sobre individuos de algún modo “pasivos”, para la Psicodinámica 
del Trabajo es imposible concebir la construcción de riesgos sin integrar las 
defensas que individuos y colectivos oponen a los mismos. Por ello, para la 
Psicodinámica es preciso operar mediante un dispositivo que es a un tiem-
po de investigación e intervención, y que a diferencia de los cuestionarios 
(y de la contratación de expertos y consultores para aplicarlos), pone el 
foco en la circulación de la palabra entre quienes trabajan, en el sentido 
que estos dan a la situación de trabajo y en los modos individuales y colec-
tivos que se ponen en práctica para defenderse del sufrimiento.
Es a la luz de las características particulares que asume el trabajo en nues-
tras sociedades contemporáneas, y específicamente, de los modos de sufrir, 
enfermar y morir, que es preciso evaluar los diversos abordajes de la rela-
ción salud/salud mental y trabajo, analizando su potencial emancipatorio 
o bien su funcionalidad a los requerimientos del sistema de dominación. 
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Trabajo, racionalidad neoliberal y subjetividad 

¿Qué características asume la racionalidad neoliberal en el seno de las or-
ganizaciones de trabajo? 
Mediante el recurso sistemático a la evaluación individualizada cuantitati-
va y objetiva del rendimiento, la competencia generalizada entre quienes 
trabajan, la exigencia de calidad total y la responsabilización de los indi-
viduos; se erosiona la cooperación y se dificulta o directamente se impide 
la construcción de colectivos de trabajo, lo que sin duda, impacta en la 
subjetividad individual y colectiva (Dejours 2006-a, 2009, 2013, 2015, 
Linhart 2011, Wlosko 2015, 2017). 

No es posible comprender la efectividad de los mecanismos de desestabi-
lización subjetiva si no se consideran los modos mediante los que opera la 
racionalidad neoliberal en el ámbito laboral. 
Dos mecanismos centrales, individualización y responsabilización, permi-
ten dar cuenta de la lógica de la gobernabilidad neoliberal, la que es a un 
tiempo política y subjetiva. 
La individualización -de las modalidades de contratación y de evaluación, 
del control de la producción, del salario y de la carrera- constituye un 
mecanismo que no sólo hace estallar las categorías de oficios y fragmenta a 
los colectivos, sino que funciona como un potente dispositivo de recodifi-
cación de los conflictos sociales, que terminan siendo declinados en clave 
personal o interpersonal, o bien, etiquetados como conflictos psicológico 
comportamentales, ajenos a toda forma de enfrentamiento de intereses co-
lectivos, materiales y concretos. (Wlosko 2015). 
Por su parte, la responsabilización por el propio destino, -característica cen-
tral del emprendedor meritocrático asumido como empresario de sí- no 
solo requiere de un individuo capaz de desplegar una diposición e iniciati-
va continuas, sino que además debe poner en práctica habilidades sociales 
y emocionales, trabajar en equipo, ser polivalente e invertir en su constante 
actualización para estar “a la altura” de las cambiantes circunstancias labo-
rales y, así acrecentar su empleabilidad. Se trata de conjurar el peligro del 
paria expulsado del mercado que acecha a todos y cada uno. La responsa-
bilización –contracara del discurso paradójico de la autonomía propio de la 
racionalidad neoliberal- constituye por tanto un mecanismo de inscripción 
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subjetiva de la dominación que está en el origen de la exigencia generali-
zada de implicación de los individuos (Martucelli, 2004; Wlosko, 2015).

Es a estos dos mecanismos de la lógica neoliberal que es preciso anudar los 
métodos que pone en práctica el management en la organización de traba-
jo, los que poseen un rol central en la relación salud, subjetividad y trabajo.

¿Cuáles son esos métodos?
En primer lugar, la precarización constituye una amenaza constante de ser 
descartado o devaluado, y desata ansiedades específicas que pueden expresar-
se mediante conductas de miedo y sumisión. Esta amenaza de exclusión es 
redoblada por una serie de dispositivos específicos entre los que se destacan: 

1. La evaluación individualizada del desempeño, mediante la que se com-
puta el rendimiento individual de cada trabajador. Este dispositivo no 
sólo efectiviza el mandato de “tener que ser competitivo”, sino que desata 
una angustia específica: la de no estar a la altura. Cuando la evaluación 
individualizada está asociada a contratos por objetivos, induce a situacio-
nes de rivalidad generalizada entre colegas, lo que sin duda, tiene relación 
con la desestructuración y deterioro de los vínculos y de la cooperación 
(Dejours 2006a, 2006b, 2015).
A partir del tránsito “del trabajador al colaborador” (Pierbattisti, 2010) es-
timulado por el discurso empresarial, el poder colectivo que podía emerger 
de la defensa de los intereses del conjunto se diluye: el colaborador es un 
individuo atomizado que se representa a sí mismo y que intenta mantener-
se a flote mediante la adopción de conductas y actitudes proactivas a fin de 
poder seguir siendo parte de la organización. Los lazos de cooperación en 
el trabajo se debilitan o desaparecen, y este borramiento deja un vacío que 
es ocupado por el miedo y la desconfianza entre individuos. 
Para Dejours, es la desestructuración de la vida en conjunto la que contri-
buye al aumento de las patologías de la soledad, a la desolación (Dejours, 
2006 a, 2006 b, 2013, 2015). 

2. La exigencia de calidad total -producción “cero defecto”- constituye otra 
modalidad managerial que ha sido identificada como fuente de agrava-
miento del sufrimiento psíquico en el trabajo. En directa vinculación con lo 
que Aubert y De Gaulejac (1994) denominan “ideal de la excelencia” y que 
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Dujarier (2010) conceptualiza como “normalización del ideal”; constituye 
un elemento crucial de la negación de los límites que exige la organización 
de trabajo contemporánea. Dado que la producción perfecta no existe, la 
imposición de la calidad total tiene un costo psíquico significativo (Dejours 
1998; 2006b), no solo por el aumento de la carga de trabajo, sino también 
en términos de padecimiento ético, en la medida que induce a participar en 
un “como si” a fin de “cumplir” con exigencias que, de entrada, son impo-
sibles de llevar a cabo. Esto sitúa a las personas en una posición paradójica 
y compleja en relación con su ética profesional y personal. 

3. La gestión mediante el terror, es decir, la puesta en marcha de modalidades 
de gerenciamiento que operan mediante la amenaza o el chantaje, directo o 
velado, con el fin de producir una desestabilización calculada. Es aquí donde 
hay que situar los fenómenos acoso y violencia contra otros y contra sí. 

Las consecuencias de estas modalidades de organización y gestión del trabajo 
vienen poniéndose en evidencia a partir del agravamiento de las patologías 
mentales y de la aparición de nuevas modalidades de sufrimiento psíquico. 
Numerosas encuestas e investigaciones6 dan cuenta del incremento signifi-
cativo de dos grandes grupos de problemas que han modificado el panora-
ma epidemiológico relativo a la salud de los y las trabajadoras en las últimas 
décadas: en primer lugar, los relativos a la sobrecarga e intensificación del 
trabajo, estrechamente vinculados con las afecciones músculo-esqueléticas, 
el burnout y la muerte súbita por accidente cerebro-vascular o cardíaco; y 
en segundo lugar los problemas derivados de los fenómenos de violencia 
y acoso laboral y sus consecuencias: cuadros de estrés postraumático, cua-
dros ansiosos y depresivos y suicidios vinculados con el trabajo (Dejours, 
2007, Dejours y Begue, 2009; Wlosko 2014). 

Para la Psicodinámica del Trabajo el aumento de estas patologías posee un 
denominador común: los métodos de organización y gestión del trabajo. 

6 Entre las encuestas que producen datos sistemáticos, cabe destacar a las Encuesta 
Europea de Condiciones de trabajo que se realiza cada cinco años desde 2005 y que da 
cuenta de incremento de la prevalencia de estas problemáticas, específicamente de las 
vinculadas al “estrés ocupacional”. Ver https:// www.eurofound.europa.eu/es/surveys/
european-working-conditions-surveys y https://www.eurofound.europa.eu/es/surveys/
european-working-conditions-surveys/sixth-european-working-conditions-survey-2015
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Son las modalidades de dominación en y por el trabajo puestas en práctica 
mediante estrategias manageriales específicas, las que exponen al psiquismo 
a nuevas exigencias y a renovadas situaciones de desestabilización subjetiva. 
Dado que entre psiquismo y relaciones de dominación social no es posible 
postular una relación causal, es preciso considerar como mediación a las 
modalidades que asume la organización de trabajo y su gestión (Dejours, 
2007; Wlosko 2015, 2017).

Ahora bien, el momento actual nos confronta a una mutación que no sólo 
involucra a los diversos mundos del trabajo, sino que abarca al sistema capi-
talista en su totalidad, develando día a día la verdad última de la racionalidad 
neoliberal: en el límite, esta muestra ser incompatible con democracia.
Asistimos en los últimos tiempos al ascenso de poderes que se caracterizan 
por una combinatoria de autoritarismo político y neoliberalismo econó-
mico que van configurando un escenario en el que los pactos democráticos 
parecen entrar en un acelerado proceso de licuefacción, vaciándose de con-
tenido y reduciéndose a meros simulacros. Pareciera de este modo que el 
“estado de excepción” (Agamben, 2004) más que proceder de una fuerza 
exterior, emerge desde dentro del sistema (Alemán, 2018).

Como se sabe, las modalidades de dominación del capitalismo en su mu-
tación neoliberal no requieren del control disciplinario ni del uso de la 
violencia directa (salvo crisis orgánicas). Estas proceden capturando a los 
sujetos por medio de incitaciones moduladas en forma de enunciados per-
suasivos y seductores que los invitan a involucrarse e implicarse en su tra-
bajo como seres “libres”, a desear el éxito de modo tal que sus valores se 
identifiquen con los de la organización (Salmon 2004) y su deseo coincida 
con el de la empresa que es, a un tiempo, el de la empresa de sí… 
De todo esto dan cuenta las figuras del emprendedor y del triunfador me-
ritocrático, con sus respectivos reversos encarnados en las figuras del per-
dedor, el deprimido y el deudor -o al decir de Jorge Moruno (2015)-, del 
“emprendeudor”. 
Sin duda, como afirma el psicoanalista argentino Jorge Alemán, la gran 
innovación de la tecnología neoliberal de dominación es haber logrado 
hacer coincidir el objetivo de rendimiento impuesto, con el propio deseo 
de ser exitoso.
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Neoliberalismo y fabricación de precarios como modelo

Día a día crece la cantidad de desocupados y precarizados en el mundo, 
mientras la riqueza se acumula cada vez menos manos y el neo esclavismo 
se profundiza y naturaliza.

Sin duda la fabricación de precarios/as es un fenómeno global, que requiere 
no obstante, considerar las características específicas de cada país y región. 

Actualmente Argentina padece la tercera ofensiva neoliberal desde los años 
´1970. Una vez más se asiste a la reconfiguración regresiva de los marcos 
regulatorios del derecho social y laboral, a enormes transferencias de recursos 
de los sectores que menos tienen a los que más tienen, y a la imposición de 
políticas de empleo que benefician a las grandes empresas y al capital finan-
ciero. Una deuda impagable genera deudores eternos incluso antes de que 
hayan nacido. La actual embestida se encuadra en el marco desplegado por el 
capital globalizado y neocolonial, que se orienta a profundizar la condición 
periférica y subordinada de la Argentina y de América Latina en general. 

En el mundo del trabajo, esta nueva ofensiva reedita los discursos y prácticas 
relativas al achicamiento del Estado y la flexibilización laboral. La instru-
mentación de campañas mediáticas que ponen sistemáticamente en juego 
la culpabilización responsabilizante de quienes son expulsados del mercado 
de trabajo y, más en general, de quienes que viven del trabajo; así como la 
apelación constante a argumentos meritocráticos; no solo está orientada a 
inocular humillación y culpa en los individuos, sino que, de modo más ge-
neral, se dirige a demonizar a las clases populares (Owen, 2012).

En este marco, los despidos masivos que vienen ejecutándose en la Argen-
tina constituyen una estrategia central para el disciplinamiento de los y 
las trabajadoras: se trata de instalar un renunciamiento disciplinante, de fa-
bricar individuos subalternizados expulsándolos del mercado de trabajo y 
forzándolos a aceptar empleos más precarios. Este proceso no sólo requiere 
de la reducción de derechos sino también de la renuncia a lo que se tenía, 
se esperaba y anhelaba. 

Subalternización, precarización y fabricación de semiciudadanos o no-ciu-
dadanos, van de la mano (Wlosko y Ros, 2018).
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El trabajo entre la dominación y la emancipación

Mientras el empleo se convierte en un recurso cada vez más escaso a nivel 
global, los “privilegiados” que lo tienen son cada vez con mayor frecuencia 
obligados a aceptar trabajos precarizados y con menos o ningún derecho 
(“es lo que hay”). 

El tiempo dedicado al trabajo y su intensificación, junto con la incertidumbre 
relativa a la conservación del empleo, no dejan de aumentar. Paralelamente 
quienes no tienen empleo son expulsados hacia la precariedad absoluta. 

En estas condiciones el trabajo se difumina como posibilidad de realiza-
ción de sí, transformándose para las grandes mayorías en una obligación de 
entrega lisa y llana, de tiempo y vida a cambio de sobrevivir. 

¿Qué alternativas pueden ser barajadas frente a este panorama? ¿Puede el 
trabajo ser un territorio posible para la emancipación o tan solo constituye 
una actividad al servicio de la mera sobrevivencia, un espacio de explota-
ción y padecimiento?

En línea con los desarrollos de Axel Honneth, la teoría del Trabajo Vivo 
concibe al trabajo no solo como una herramienta de la dominación sino 
como una praxis que puede ser mediadora de emancipación: por medio de 
la experiencia del trabajo vivo es posible dar batalla para mantener los lazos 
entre trabajo, cooperación y vida, y de este modo resistir al avance de la 
barbarie (Dejours, 2013).

Como puede apreciarse, el trabajo constituye para Dejours un problema 
político mayor para la democracia. Esto se debe en gran parte al poder 
multiplicador de la razón instrumental, que erosiona y degenera los proce-
dimientos democráticos, asfixiando el pensamiento ético y la acción polí-
tica. Sin embargo, el trabajo posee recursos sustanciales vinculados con la 
convivencia, la construcción de solidaridad y a la formación de la voluntad 
colectiva de obrar (Dejours 2013).

La noción de emancipación se refiere en la teoría del Trabajo Vivo a un 
proceso orientado a rehabilitar lo político, es decir, a procesos y prácticas 
que combatan la decadencia de los valores cívicos (en el sentido de la Kul-
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turarbeit7). El trabajo posee un lugar clave en este proceso ya que pone en 
juego recursos vinculados con la convivencia, la construcción de solidari-
dad y la formación de la voluntad colectiva de obrar (Dejours 2013).

Dejours se opone tanto al cinismo de la resignación como al cinismo de 
la fatalidad. Contra la tesis de neoliberal que afirma la imposibilidad de 
alternativa (M. Tatcher: “There is no alternative”), sostiene que es posible 
gobernar y trabajar de otro modo: sufrir en el trabajo no es una fatalidad 
sino una decisión (Dejours, 2015).

¿De qué modo seria esto posible? 
Por medio de la puesta en práctica de una organización de trabajo que 
coloque al trabajo vivo en el centro: es el poder político de la cooperación 
en el trabajo -mediación históricamente descuidada tanto por la izquierda 
como por diversos progresismos– la que contiene la posibilidad de una 
práctica democrática en statu nascendi y lo que permite pensar una vía para 
la emancipación.

No obstante, la vía emancipatoria no es simple en el marco del escenario 
pos-neoliberal descripto.

Sabemos que no es posible postular una relación “necesaria” entre explota-
ción y emancipación. Sabemos además, que ningún proyecto emancipato-
rio puede ignorar el lado oscuro, sexuado, pulsional del sujeto. Tampoco 
es posible desconocer que la emergencia de una voluntad colectiva, lejos 
de ser algo dado, supone una apuesta sin garantías (Alemán, 2016: 41).

Por lo tanto, ¿cómo pensar la emancipación en un mundo en el que ya no 
existe otro imaginario disponible ni nada que pueda situarse al margen de 
la relación con la empresa-mundo, la que “se adentra hasta el fondo de los 
ganglios sociales incorporando y articulando a su favor los deseos y el ima-
ginario social compartido” (Moruno, 2015); un mundo en el que el capital 
“no solo somete sino que establece dependencias, marcos de conducta, 
encuadramientos mentales y corporales, y en el que la subjetividad queda 
inscripta en una nueva versión de la servidumbre voluntaria”? (Alemán, 
2016: 59 y 60). 

7 Ver nota al pie de pagina 32.
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¿Es posible concebir una política emancipatoria que parta de la delibera-
ción y la cooperación en el trabajo? ¿Podrían los individuos deliberar como 
si no estuvieran colonizados, subjetivamente inoculados por el propio dis-
positivo neoliberal? ¿La cooperación no se vería afectada por individuos 
que se piensan y actúan como colaboradores, emprendedores individuales 
y competidores naturalizados?
Extremando un poco más los interrogantes, ¿en qué medida es viable un 
pensamiento sobre el hacer político- emancipatorio que se asiente en la de-
liberación -que requiere y exige una comunidad de iguales para garantizar 
el piso sobre el cual dicha deliberación sea posible- en un escenario como 
el descripto?

Estos y otros interrogantes nos atraviesan, aunque por cierto, no tenemos 
respuestas para ellos.

Para finalizar, este libro pretende contribuir a la construcción de pensa-
miento y acción en relación con el trabajo y los trabajadores y trabajadoras, 
promoviendo la generación de más y mejores preguntas y de práxis trans-
formadoras de vidas que merezcan ser vividas.
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Trabajar hoy: Nuevas formas del sufrimiento 
y de acción colectiva

Chistophe Dejours

Traducción y adaptación del texto: Patricio Nusshold1.

Conferencia realizada en Buenos Aires, el 1 de noviembre de 2012 
en el auditorio C. Carella del Sindicato de Comercio de Buenos Aires. 

Buenas tardes. Antes de comenzar, me gustaría realizar algunos agradeci-
mientos. 

Primero, a Miriam Wlosko y a Cecilia Ros, colegas de la Universidad Na-
cional de Lanús. Me siento muy honrado de estar en el sindicato de los 
empleados de comercio. También sé que en la sala hay sindicalistas y tra-
bajadores de otros oficios. Quiero asimismo agradecer a Patricio Nusshold 
que hizo una gran parte de la mediación entre Francia y Argentina. 

Es la primera vez que vengo a vuestro país. Como primera impresión, hay 
mucho interés por las cuestiones políticas. Este interés ya no existe en Europa, 
sobre todo en Francia. Es un gran cambio. En otra época, la tradición sindical, 
la tradición obrera, la tradición socialista era muy poderosa, pero ahora está 
muy debilitada. Por motivos que seguramente vamos a discutir esta noche.

Las cuestiones específicas de la salud en el trabajo constituyen un problema 
político mayor. Esto no solo es una consecuencia desastrosa de las nuevas 
formas de organización del trabajo. A partir de lo que acontece con la salud 

1 La revisión y edición final del texto fue realizada por Miriam Wlosko.
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se pueden plantear problemas políticos, los cuales, aunque no constituyen 
los problemas tradicionales de la política, son, sin embargo, absolutamente 
fundamentales hoy día, si queremos luchar de manera racional contra la 
evolución del capitalismo, sobre todo a partir del giro neoliberal.

Una introducción a las patologías de la sobrecarga

Me pidieron que hable de las nuevas formas de sufrimiento. Lo voy a hacer 
pero de modo muy breve ya que la descripción de estos cuadros clínicos 
es bastante larga y demasiado técnica. Simplemente puntualizaré algunos 
temas y luego podremos retomar con más detalle algunos aspectos concer-
nientes a ciertas formas de enfermedad. 

Existe un aumento importante de las enfermedades mentales en relación 
con el trabajo. Las enfermedades mentales no son nuevas en el trabajo. 
Existían en el pasado, pero estaban enmascaradas por la importancia que 
tenían los problemas de salud, los cuales estaban principalmente en rela-
ción con el cuidado y la protección del cuerpo. O sea, antes la escena esta-
ba ocupada por los accidentes de trabajo y las enfermedades profesionales, 
los que de por sí, tenían una gran cantidad de elementos a analizar. 

Es en torno a esas enfermedades del cuerpo que se desarrolló en Francia la 
medicina laboral, los comités de higiene y seguridad, y más recientemente, 
ciertas leyes que se tornaron internacionales referidas a la protección de la 
salud del trabajador y que hoy son defendidas por la Organización Inter-
nacional del Trabajo. 

¿Cuáles son las diferentes formas de sufrimiento? 

El primer punto que abordaré se refiere a las llamadas “patologías de la 
sobrecarga”. 

En el momento de la historia en que estas nuevas patologías comienzan a 
aparecer con mayor frecuencia -hace aproximadamente quince años-, gen-
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te muy sabia, gente de gran conocimiento, nos anuncia el fin de trabajo2. 
Nos anuncian que el trabajo será reemplazado por máquinas, por robots, 
por la informática y la inteligencia artificial”. 

Por otro lado, y al mismo tiempo, somos testigos de una explosión de las 
llamadas “patologías de sobrecarga”. Una de esas enfermedades que ustedes 
conocen bien, son los trastornos músculoesqueléticos. 

En Francia, hubo una explosión de este tipo de cuadros: para darles una 
idea, cerca de quinientas mil personas están actualmente siendo indem-
nizadas por trastornos músculoesqueléticos en Francia. Lo mismo ocurre 
en otros en países vecinos de la Unión Europea, pero también en Estados 
Unidos o Australia. La más importante de las patologías de la sobrecarga 
son los trastornos músculoesqueléticos. 

En segundo lugar encontramos a las patologías postraumáticas. Estas son   
consecutivas a la violencia ejercida, por ejemplo, por el público o por los 
clientes sobre el personal, durante el ejercicio de su función o de su tra-
bajo. En algunos países, los empleados de comercio, y no solamente los 
funcionarios públicos, son víctimas de agresiones físicas en un contexto en 
el que la violencia social crece. Francia es un caso donde particularmente 
la violencia social se está convirtiendo en un problema mayor, de la que los 
empleados del sector comercial son muchas veces las víctimas.

El tercer grupo de patologías se refiere a las “patologías del acoso”. Sería 
necesario mucho más tiempo para explicar en detalle este tipo de cuadros. 

2 Nota del editor: En los años 80 del siglo pasado se produjo un debate en torno al 
“fin del trabajo” en el que se plantearon diversas tesis vinculadas con la tendencia a 
la desaparición del trabajo y de la clase obrera. Algunas de dichas tesis argumentaban 
que esto se debía a la revolución tecnológica, otras sostenían que el “fin del trabajo” 
debía ser entendido como el fin de la centralidad del trabajo en el conjunto de las rela-
ciones sociales y, particularmente, por la conformación de nuevas identidades colecti-
vas, mientras que otros afirmaban que la pérdida de centralidad del trabajo estaba en 
relación con su función en la generación de valor. Por último, algunos sostenían que la 
crisis del trabajo era resultado de la derrota de la clase trabajadora durante los años ’80, 
lo que dio lugar al avance de las políticas neoliberales y la reestructuración productiva 
a expensas de las conquistas obreras y el debilitamiento de los sindicatos (De la Garza, 
E.: Fin del trabajo o trabajo sin fin. En Castillo, J.J. (ed.), El trabajo del futuro. 1999. 
Editorial Complutense. Madrid).
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El acoso en el trabajo, aunque se hable mucho de eso hoy día en diferentes 
países, no es nuevo. Ustedes lo saben. Desde siempre, en el mundo del 
trabajo hubo acoso e injusticias. Encontramos aquí un problema científico 
importante. ¿Cómo hacían los trabajadores en otros tiempos para no en-
fermarse a pesar del acoso, mientras hoy día muchos no lo soportan y se 
encuentran afectados por enfermedades mentales graves?

El cuarto grupo de patologías lo constituyen los cuadros depresivos, y en 
particular, los intentos de suicidio. Hacemos referencia también al suicidio 
in situ, en el lugar de trabajo. Para los clínicos o los especialistas existe un 
problema real. Algunos colegas argentinos defienden la idea de que no hubo 
suicidios en el trabajo en la Argentina, pero yo no estoy seguro de ello. 

En Francia se llevó a cabo una campaña que pretendió hacer creer que los 
suicidios en el trabajo son un problema exclusivamente francés. Pero eso es 
totalmente falso. El suicidio en el trabajo existe en otros países; de hecho en 
todos los países a los que voy se habla del suicidio en el trabajo, pero no hay 
un debate sobre este tema. El único país donde se debate el tema del suicido 
es en Francia. Fui a Asia el año pasado, a Taiwán, a Corea del sur y a Chi-
na. Tanto en China continental como en Japón hay muchos suicidios en el 
trabajo, pero se habla de esto mucho menos de lo que se habla en Francia.

La teoría del estrés

El incremento de estas patologías mentales ligadas al trabajo conforma un 
giro histórico. Hoy en día evaluamos los costos ocasionados por las pato-
logías mentales en 3% del PBI en EEUU, en Francia y en la mayoría de 
los países occidentales. Es una cifra muy importante. Pero una dificultad a 
la que nos enfrentamos es que la manera en que esta cuestión es abordada 
por la Organización Mundial de la Salud, es siempre en términos de estrés. 

Es necesario detenernos en este punto ya que detrás de las palabras, se 
esconden problemas políticos fundamentales. 

La teoría del estrés es un modo de conceptualizar los problemas de sufri-
miento que busca medir las dificultades que uno encuentra en el trabajo, 
particularmente medir lo que ocasionan al ser humano: modificaciones 
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biológicas tales como el aumento de la frecuencia cardíaca, la presión ar-
terial, del cortisol plasmático, etc. Así se han descripto toda una serie de 
variables biológicas que se modifican con el estrés, lo que sin duda, es así. 

También se evalúan variables relativas al comportamiento. Ahora bien, 
medir los comportamientos es mucho más difícil que medir la presión 
arterial. Así, se han propuesto métodos extraños, en particular cuestiona-
rios, cuya validez científica es muy discutible. La teoría del estrés posee 
una concepción del trabajo en el que este es un entorno, un decorado. Y 
los métodos que emplea son muy discutidos porque hacen omisión de las 
relaciones precisas entre el sufrimiento en el trabajo, el desarrollo de la in-
teligencia y la productividad. Para decirlo de otra manera: el trabajo no es 
un medioambiente externo, sino que penetra profundamente en la cabeza 
de la gente, en la vida de quienes trabajan, y esto no sólo ocurre durante el 
horario laboral. Uno se lleva el trabajo afuera. Y cuando se tienen proble-
mas en el trabajo, estos generan consecuencias en las relaciones con el cón-
yuge, los hijos… porque uno está fastidioso, angustiado, tiene insomnio... 
Entonces, el trabajo en realidad penetra profundamente en la personalidad; y 
en este sentido, el abordaje denominado de la “calidad de vida en el trabajo” no 
busca entender estas relaciones. Utiliza indicadores superficiales que pasan por 
alto lo esencial, aquello que es necesario entender para poder actuar.

Quisiera ahora puntualizar algunas críticas sobre el abordaje de los proble-
mas de salud mental en el trabajo a partir de la noción de estrés. El estrés es 
fundamentalmente un concepto que concierne el plano individual, al igual 
que los otros conceptos que están relacionados con la teoría del estrés. Tal 
vez no son muy conocidos por Ustedes, pero ocupan un espacio importan-
te en la literatura científica mundial. 
La teoría del estrés habla en términos de coping strategies, es decir, estrate-
gias de afrontamiento, las cuales hacen referencia a cómo uno sobrelleva las 
cosas, cómo uno se las arregla o se ingenia con el estrés. Las estrategias de 
coping son individuales. La resiliencia, concepto norteamericano de moda, 
es otra noción que es también un concepto individual. Estos abordajes 
son falsos, porque –y esto es lo más importante- se trata de una manera de 
pensar que responsabiliza al individuo de sus enfermedades. Estas nociones 
están invadiendo el mundo del trabajo. 
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Otro ejemplo es la noción de vulnerabilidad psicológica, que se presenta 
como la única causa verdadera de las enfermedades mentales en el trabajo. 
Esto también es falso. La teoría del estrés hace caso omiso del análisis de lo 
que acontece en el colectivo, de las estrategias colectivas, de las relaciones 
de confianza, del respeto mutuo, de la cooperación y de la solidaridad. La 
salud mental de los individuos en el mundo de trabajo depende funda-
mentalmente de los otros, y sobre todo de las relaciones de solidaridad. No 
es posible abordar estas cuestiones mediante la teoría al estrés. 

Una última critica relativa a la noción de estrés: se trata de un abordaje 
comportamentalista que resulta en acciones que son, a su vez, comporta-
mentalistas. Como los individuos son “frágiles”, se lleva a cabo una gestión 
individual del estrés y se proponen, por ejemplo, técnicas de relajación, de 
meditación, de yoga, etc. Y así se pretende resolver los problemas de salud 
mental en el trabajo. 
Dado que dichos problemas representan el tres por ciento del producto 
bruto interno, estas técnicas son un verdadero negocio. Se ha conformado 
un gran mercado, incluso a nivel internacional, que desde el punto de vista 
patronal, tiene la ventaja de liberar a los empleadores de su responsabili-
dad, ya que no cuestiona los métodos de management, es decir, los métodos 
de dirección y gestión de las empresas. 

Por todo esto, es necesario pensar a partir de otras nociones. Aquí, las elec-
ciones teóricas son, finalmente, elecciones políticas. El discurso en torno al 
carácter científico no es necesariamente bueno ni tampoco suficiente. No 
porque se diga en la universidad, todo lo que se enseña es bueno. Hay que 
hacer elecciones, y las elecciones las tienen también que hacer ustedes. Yo 
hoy vengo a esencialmente a presentarles otra manera de pensar la relación 
entre trabajo y salud mental. Luego ustedes elegirán. 

Síntoma y etiología

Para entrar en la discusión es necesario introducir la noción de tratamien-
to, diferenciando al tratamiento sintomático del tratamiento etiológico. 
Explicaré de qué se trata. El tratamiento sintomático se orienta a los efec-
tos. Por ejemplo, si a alguien le duele el estómago, el tratamiento sintomá-
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tico consiste en dar un analgésico o morfina para suprimir el dolor. Ahora 
bien, si el dolor de panza es producto de una úlcera estomacal, el analgési-
co suprime el dolor pero no suprime la úlcera. La úlcera sigue perforando 
el estómago, pero como a la persona no le duele, puede morirse de una 
hemorragia cataclísmica. A esto se denomina tratamiento sintomático: un 
tratamiento que no toca ni cuestiona la causa. La gestión del estrés es un 
tratamiento sintomatológico, no analiza ni trata la causa. 

El tratamiento etiológico, por el contrario, busca identificar causas. Esto 
no siempre es fácil, pero puede lograrse si se investiga el proceso. Se trata 
de atacar a dicho proceso en su origen. Es a esto a lo que se denomina 
tratamiento etiológico.

Entonces, ¿Cuál es la causa de las patologías mentales en el trabajo hoy en día? 

No es una cuestión de vulnerabilidad individual. Por supuesto que esto no 
significa que no haya diferencias entre individuos. Seguramente habrá al-
gunos más frágiles que otros, pero justamente, las nuevas patologías mues-
tran que hay gente muy sólida, sin antecedentes psiquiátricos o médicos 
que termina enfermándose, y la única causa que se encuentra respecto de 
su cuadro clínico está en relación con su trabajo. 

¿Qué aspectos del trabajo son peligrosos para la salud mental? 

Los estudios en psicodinámica del trabajo mostraron hace tiempo que exis-
te una dupla específica entre condiciones del trabajo y el cuerpo. Las con-
diciones de trabajo son las condiciones físicas -por ejemplo, el ruido, las 
vibraciones, las radiaciones ionizantes, la temperatura, etc-. Son elementos 
físicos que contaminan el lugar de trabajo. También están las condiciones 
químicas de trabajo, por ejemplo el polvo del carbón que afecta a los mi-
neros, los vapores que son producidos por el plomo cuando uno lo calienta 
y que penetran en el organismo creando enfermedades específicas, etc. O 
sea, hay condiciones físicas, condiciones químicas y condiciones biológi-
cas que a menudo son contaminantes. Es el caso de personal hospitalario, 
que puede contraer el virus de la hepatitis B, el VIH u otras enfermeda-
des. Cuando hablamos de las condiciones de trabajo hacemos referencia a 
aquellos elementos que tienen por objeto al cuerpo. 
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Sin embargo, ¿qué es aquello que puede dañar el funcionamiento psíquico 
y la salud mental? Y más específicamente, ¿qué aspectos en relación con el 
trabajo pueden afectar la identidad? Cabe recordar que la identidad es la 
armadura de la salud mental. 

La tesis de la psicodinámica del trabajo es la siguiente: se puede decir que el 
trabajo está en la base de las nuevas formas de enfermedad mental sólo si se 
pone como mediación a la organización del trabajo. Las enfermedades men-
tales se agravan y aparecen los suicidios en el lugar del trabajo. Esto último 
es nuevo: antes no había suicidios en los lugares del trabajo, los que comen-
zaron a aumentar hace más o menos doce años. Si estas nuevas patologías 
surgen, es porque algo cambió en la organización en el trabajo. Es esto es lo 
que hay que comprender, no sin antes haber hecho una elección entre dos 
abordajes: por un lado el del estrés, de cual ya hablé; y por otro, un abordaje 
que otorga un lugar central al sufrimiento en el trabajo. 

El sufrimiento en el trabajo

Es importante discutir el concepto de sufrimiento. En el mundo del tra-
bajo mucha gente no padece una enfermedad mental, pero sin embargo 
sufre. Aún no están enfermos, pero pueden enfermarse. El problema que 
nos planteamos nosotros es cómo hace toda esa gente, cómo hacen esos 
hombres y mujeres para no enfermarse a pesar de las restricciones de la 
organización del trabajo. Y descubrimos que para no enfermarse, las per-
sonas desarrollan estrategias de defensa gracias a las cuales contienen el 
sufrimiento, no se enferman y permanecen más o menos normales. 

Pero la particularidad de estas estrategias de defensa es que forman parte 
del trabajo. Trabajar no es solamente producir. Trabajar es también prote-
gerse mentalmente del riesgo de enfermar. Y si ustedes no lo hacen, nadie 
podrá hacerlo por ustedes. Buena parte de nuestra energía y de nuestros 
esfuerzos consisten en justamente en utilizar de forma hábil esas estrategias 
de defensa que nos permiten conjurar la enfermedad mental. 

La acción en materia de salud mental en el trabajo consiste entonces, a par-
tir del análisis de la organización del trabajo, en luchar contra las formas 
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de organización del trabajo que son nocivas para la salud mental utilizando 
varios medios, tanto para proteger la salud mental como para retomar la 
evolución del mundo del trabajo contemporáneo. Una de las dimensiones 
de esta acción es la acción colectiva que pasa por los sindicatos, de donde 
se desprende la importancia del modo en que los sindicatos piensan la 
cuestión de la relación salud mental y trabajo. 

Si los sindicalistas se equivocan en el análisis, llevarán a la acción colectiva 
a la vía de la impotencia y de la falta de solución. Lamentablemente es esto 
lo que pasó en Francia. La cuestión de la salud mental en mi país fue plan-
teada por primera vez en forma masiva con los eventos de 1968. Se puede 
analizar el movimiento del ’68, que atravesó el mundo entero, como una 
protesta contra ciertas formas de organización de trabajo, y en particular, 
contra el taylorismo y el fordismo. Los sindicatos perdieron la oportunidad 
de actuar en esta protesta popular de los trabajadores contra el riesgo de 
alienación a través del trabajo.

La evolución de la organización del trabajo

Entonces ¿qué es la organización del trabajo? La organización del trabajo se 
refiere a dos cosas: primero a la división de tareas entre los trabajadores, la 
que es determinada por razones técnicas y de eficacia. Pero la organización 
del trabajo no es solamente técnica. Quienes organizan el trabajo también 
quieren verificar que los empleados hagan efectivamente aquello que fue 
prescripto, o sea, que obedezcan las órdenes, que sean disciplinados. En-
tonces la organización del trabajo no sólo es división técnica, sino que es 
asimismo división social del trabajo. Esta es una división que organiza la 
vigilancia, el control, las órdenes y la jerarquía. Si uno retoma todos estos 
elementos, la organización del trabajo es una verdadera técnica de la domi-
nación. Toda organización del trabajo es al mismo tiempo un dispositivo 
técnico y un dispositivo de dominación. Esto es lo que no comprendieron, 
o no comprendieron del todo, los movimientos de izquierda, incluyendo 
a los socialistas y a los comunistas; que no hicieron una crítica suficien-
temente clara de la organización del trabajo, y en particular del sistema 
taylorista. Ustedes saben que Lenin en la Unión Soviética, introdujo el 
taylorismo no solamente porque lo consideraba muy eficaz: los textos de 
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Lenin muestran que para él el taylorismo valía como modelo para la socie-
dad. Es una gran tragedia para el mundo obrero no haber podido realizar 
una crítica clara de la organización del trabajo. Un político italiano, Bruno 
Tentrin, que tuvo un rol destacado en los movimientos de izquierda, escri-
bió un libro importante sobre la insuficiencia de la reflexión sindical y de 
los partidos políticos de izquierda, socialistas y comunistas en lo relativo al 
análisis del trabajo. No haber realizado este análisis es aceptar que hubiera 
bastado con tomar el poder y reemplazar a los malos patrones y a los di-
rigentes de derecha, para que las cuestiones del trabajo mejorasen. Y esto, 
definitivamente no es así. No habrá una modificación de los problemas 
ligados al mundo del trabajo si tan sólo se cambia a los dirigentes, pero se 
vuelve a introducir el taylorismo; aunque sea un taylorismo soviético, que 
no es mejor que el taylorismo europeo, ni que el taylorismo americano.

Entonces, para responder a la pregunta relativa a qué es lo que cambió en la 
organización del trabajo para que aparezcan nuevas patologías, voy a tener 
que ser un poco esquemático. Nos ha llevado muchos años identificar qué 
es lo que cambió. Y de hecho, no estamos de acuerdo con en el análisis de 
la evolución de la organización del trabajo que hacen otros investigadores: 
no acordamos del todo con los sociólogos ni con los economistas. Hay 
debates y controversias respecto de los cambios en la organización del tra-
bajo. Para nosotros no hay discusión posible: la clínica evidencia que la or-
ganización de trabajo ha cambiado. De hecho, se han introducido nuevas 
técnicas que cambiaron completamente el mundo del trabajo. 

La primera de dichas técnicas es la evaluación individualizada del desempe-
ño, la segunda, es la calidad total -pienso que Uds. saben a qué se refiere esto; 
y la tercera, es la flexibilización del empleo y la subcontratación en cascada.

Hablaré primero de la evaluación individual del desempeño. 
Esta técnica tiene distintos nombres en diferentes países, pero el principio 
es el mismo. La hipótesis que la guía es que todo tiene que ser evaluado, 
medido cuantitativamente, objetivamente. No voy a entrar en detalles, 
aunque debo decir que la evaluación individualizada del desempeño no 
mide el trabajo. El trabajo no puede ser medido, nunca será medible. Hoy 
día tenemos argumentos precisos para mostrar que el trabajo no es eva-
luable a través de una medición cuantitativa. No fui yo el que descubrió 
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eso. Quien primero insistió sobre esta cuestión fue Marx. En los escritos 
filosóficos del joven Marx, más precisamente, en los Manuscritos de 18443, 
hay un análisis muy profundo que luego desemboca en la crítica de la eco-
nomía política, que precisamente se refiere a que el trabajo no es medible. 
Marx dice sobre el trabajo que el trabajo es individual, vivo y subjetivo. 
Son términos de Marx, no de un psicoanalista. En el mejor de los casos, 
la evaluación de desempeño no evalúa al trabajo sino al resultado del tra-
bajo. Pero el resultado del trabajo no es el trabajo. No hay ningún tipo 
de proporción entre el resultado de trabajo y el trabajo que hay que hacer 
para obtener un resultado. Si Usted trabaja en un comercio, el volumen de 
ventas que realiza no es necesariamente proporcional a su trabajo. Si Usted 
está en el centro de la ciudad y atiende a una clientela acomodada, traba-
jando bien puede tal vez lograr un volumen de ventas considerable. Pero 
si trabaja en un barrio pobre tiene que trabajar mucho más para lograr un 
volumen de ventas que probablemente será mucho más chico. 
Esto es así en todos los trabajos vinculados a los de servicios. Por lo tanto, 
las evaluaciones de desempeño están basadas en una falacia. 

De este tipo de situaciones puede además surgir un sentimiento de injusti-
cia, ya que quienes se ocupan de las situaciones más difíciles, probablemen-
te obtengan peores resultados. O sea, más vale ocuparse de aquellas tareas 
donde todo funciona más o menos bien. Por ejemplo, es mejor ocuparse 
de gente que no está muy enferma para tener mejores resultados. Si hacen 
trabajo social, mejor ocúpense de gente rica, no se ocupen de quienes son 
muy pobres, y así van a tener mejores resultados. 

Debo decir que la evaluación individualizada del desempeño pone en com-
petencia no solamente a sucursales, filiales, departamentos o a las propias 
empresas respecto de los resultados de la evaluación, sino que también 
pone en competencia a los trabajadores entre sí. 

A su vez, es posible asociar la evaluación del desempeño con diverso tipo 
de amenazas: por ejemplo, la amenaza sobre el salario, sobre un cambio de 
puesto o la amenaza de despido. Esto es muy común en el sector privado. 
La evaluación se convierte entonces en una amenaza. Si su desempeño es 

3 Manuscritos Económicos y Filosóficos de 1844.
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inferior al de su colega, Usted se encuentra bajo amenaza de ser despedido 
cuando venga la próxima “limpieza” de personal. La competencia entre 
quienes trabajan se vuelve muy dura y muy difícil. No me conviene que 
el otro tenga éxito porque si lo tiene, eso es malo para mí. Así es como la 
evaluación individualizada del desempeño pone a los empleados/as unos 
contra otros. En lugar de una sana emulación se estimula la competencia 
desleal. Algunos podrán retener información, otros darán falsa informa-
ción…. Hay múltiples estrategias. En Francia se las nombra mediante pa-
labras en lunfardo demasiado difíciles para traducir aquí pero son expresio-
nes que aluden a puñales clavados en la espalda, a “tacles” o “zancadillas”, a 
través de las cuales uno trata de hacer que el desempeño de sus compañeros 
sea menor. Esto pasa no solo a nivel de los empleados sino también en la 
línea jerárquica. Cuanto más se escala en la jerarquía, las relaciones entre 
directivos son más crueles y pasan más tiempo vigilándose unos a otros. 
Y tienen razón, porque si no se cuidan serán empujados a error, faltarán a 
reuniones importantes y la situación se les volverá en contra. 

Este sistema de evaluación quiebra la lealtad entre las personas, destruye la 
confianza. Las relaciones de ayuda mutua, respeto, previsión, y solidaridad, 
se derrumban. En pocos años, la introducción de la evaluación individua-
lizada del desempeño destruyó el tejido social del trabajo y la solidaridad. 

Y en países como Francia también empiezan a destruir a los sindicatos, 
porque incluso quienes están sindicalizados están inmersos en esta dinámi-
ca de desconfianza mutua. Francia, que era uno de los países más sindica-
lizados del mundo, hoy solamente tiene al 5% de los empleados sindica-
lizados. Pero no hay que equivocarse: aunque los sindicatos son víctimas 
de esta nueva forma de organización del trabajo, tienen también cierta 
responsabilidad respecto de esta situación ya que no quisieron tomar en 
consideración la cuestión de la salud mental en el trabajo. A través de la in-
termediación de la salud mental hubiera sido posible identificar el peligro 
que representaba la evaluación individualizada del desempeño. El resulta-
do de esta nueva reorganización de trabajo es la soledad que se impuso en 
el mundo del trabajo. Estamos juntos pero cada uno está solo. Si alguna 
vez lo persiguen, si es víctima de injusticia, ningún colega se expone. Este 
es un dato del nuevo mundo de trabajo y caracteriza la situación actual. Es 
un verdadero estrago.
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Ahora voy a hablarles de la calidad total, asunto sumamente importante. La 
calidad total es un contrasentido teórico: la calidad total no existe. Sabemos 
gracias a las ciencias del trabajo, que nunca se puede predecir el trabajo. Lo 
intentamos desde hace más de 50 años, pero nunca lo conseguimos. Inclu-
so teniendo muchos medios para pensar la organización del trabajo o para 
pensar el proceso del trabajo, incluso en cadenas de producción de la indus-
tria automotriz; el trabajo nunca se realiza tal como fue previsto. A pesar de 
los ingenieros en métodos, de los ingenieros de diseño, hay siempre miles 
de incidentes en una cadena de montaje. Es lo mismo para una central nu-
clear. Uno piensa que una central nuclear funciona de manera extremada-
mente estipulada, pero cuando hago intervenciones en centrales nucleares 
descubro que hay incidentes todo el tiempo, que las cosas no funcionan 
para nada como estaban previstas. Es por esto que son necesarios los seres 
humanos. Necesitamos del trabajo vivo para corregir los incidentes que no 
estaban previstos. Por eso, lo que sobreviene sin previsión, hace aparecer un 
acontecimiento que nadie comprende. Se trata de un acontecimiento in-
édito, algo que nunca antes sucedió. Menos mal que hay seres humanos en 
las instalaciones para controlar la situación y evitar lo peor. El trabajo vivo 
se vuelve necesario a raíz de los nuevos dispositivos técnicos, y muestra que 
cualquiera sea el nivel de automatización, siempre aparecen nuevos impre-
vistos relativos al mantenimiento de las máquinas. El mantenimiento de los 
objetos técnicos necesita siempre de una inteligencia inventiva, que es parte 
del trabajo vivo. Como dijimos, “trabajo vivo” es una noción que proviene 
de Marx. Es necesario retomar esta noción en la clínica para nombrar la 
inteligencia -que toda organización del trabajo necesita y que siempre nece-
sitará– a fin de evitar los incidentes y los accidentes. 

A su vez, les podría mostrar que la calidad total no existe, sólo es un ideal. 
Idealmente, una central nuclear debería funcionar. Idealmente, el volumen 
de negocios de un centro comercial debería aumentar 10% en un año. 
Pero esto no siempre sucede. Lo mismo ocurre en los bancos. Uno hace 
predicciones, previsiones y está bien hacerlas, pero en la realidad las cosas 
nunca suceden tal y como estaban previstas. Ahora bien, si Usted anuncia 
un programa de calidad total y dice que los criterios de calidad total son 
la condición necesaria para obtener la certificación y la autorización para 
poder trabajar en el mercado, ¿qué pasa con los empleados? 
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Estos se ven obligados a mentir, a llenar formularios y cuestionarios, 
pero lo que escriben no es verdad. A esto último lo puedo demostrar en 
relación a todas las situaciones de trabajo. Para obtener la certificación 
de calidad total hay que disimular la verdad, disimular que en realidad 
no hay tal “calidad total”. 
Un buen ejemplo reciente, se refiere a la empresa Toyota - campeona in-
ternacional de la calidad total. Los autos Toyota siempre son vendidos con 
garantía de “calidad total”. Justo antes de partir de Francia hacia Argenti-
na, supe que por segunda vez, Toyota contacta a los compradores de siete 
millones de autos vendidos en EEUU y Japón porque el motor eléctrico 
que hace subir los vidrios de atrás produce incendios en los autos. Fíjense 
como es la “calidad total”. Lo mismo sucede en la industria nuclear, y tam-
bién con los productos que se venden en centros comerciales. No existe 
la calidad total. Pero estar obligados a mentir en numerosas situaciones 
acerca de la calidad de los productos que se ponen en los mercados es para 
muchos una situación muy difícil. Se trata de una situación muy penosa 
porque en realidad obliga a mentir sobre las normas del trabajo. Termina-
mos aceptando, consintiendo actos que moralmente reprobamos. La cali-
dad total no sólo obliga a la gente a mentir, sino también a experimentar 
la traición de uno mismo. 

En medicina, por ejemplo, hoy en día estamos teniendo que externar a los 
enfermos del hospital después de pocos días porque el contrato por objeti-
vos del hospital obliga a reducir el tiempo de hospitalización. Los médicos 
deben por tanto, dar el alta a los pacientes, incluso si piensan que éstos no 
están en condiciones de salir del hospital. Los casos más característicos que 
conozco fueron en Canadá. Les podría contar historias espeluznantes en 
las cuales los médicos están obligados a obedecer a la administración, y en 
caso de no hacerlo, les cortan el presupuesto de sus servicios y laboratorios 
de investigación. Esa es la situación en la que nos encontramos. Y son este 
tipo de cosas las que permiten a ese hospital universitario tener la estadía 
más corta de Canadá y decir que es el mejor hospital de ese país, que tiene 
calidad total y que es líder en el rubro. Esto permite a su vez que el admi-
nistrador del hospital cobre primas excepcionales, gigantescas, cuando en 
realidad el trabajo médico se está degradando y la gente recibe un trata-
miento de menor calidad que el que recibía antes. 
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La experiencia de la traición de sí mismo se ve mucho en los servicios pú-
blicos, y se convierte en una fuente de sufrimiento que designamos como 
“sufrimiento ético”. No solamente se da en el servicio público. Tenemos 
un estudio en curso con intervenciones en Francia, Brasil y Argentina -en 
particular con Patricio Nusshold- sobre los centros de llamadas telefónicas 
o Call Centers, donde los teleoperadores no sólo brindan información sino 
que deben realizar ventas a distancia4. A fin de obtener mayores ventas se 
los obliga a mentir a los clientes. Se trata de que quienes atienden el te-
léfono compren cualquier cosa porque hay que mejorar la performance y 
lograr una buena evaluación individualizada del desempeño. 

En otros términos, la organización del trabajo prescribe a los teleopera-
dores mentir y engañar a los clientes, abusar de su confianza. También 
tenemos problemas de este tipo en los bancos, donde algunos agentes ban-
carios están entrenados para engañar a la gente de edad aconsejándole, por 
ejemplo, la realización de inversiones en productos financieros riesgosos. 
Esto permite que en momentos económicamente complicados se le haga 
pagar todas las pérdidas a las personas mayores y que el banco guarde los 
beneficios para sus buenos clientes. 

Pero además de estar obligados a, mentir y a engañar a los clientes, todo esto 
supone dañarse a uno mismo. Ser llevado progresivamente a colaborar con 
actos que uno reprueba moralmente tiene como consecuencia un modo par-
ticular de sufrimiento, que como dije, denominamos “sufrimiento ético”. Se 
trata de un sufrimiento engendrado por la organización del trabajo.

Voy a pasar por alto a la flexibilidad que es más fácil de entender, y sobre la 
cual, seguramente ustedes ya tienen una idea al respecto. 

4 Tesis doctoral: “Organización del trabajo y sufrimiento psíquico en las activi-
dades de servicio. El caso de los call center en la Argentina”. Patricio Nusshold, 
2015. Facultad de Psicología de la Universidad de Buenos Aires y École doctorale 
Abbé Grégoire Centre de Recherche sur le Travail et le Développement en cotu-
tela con Equipe Psychodynamique du Travail et de l’Action. Disponible en http://
docplayer.es/64587446-Tesis-doctoral-presentada-por-patricio-nusshold-defendi-
da-el-10-de-diciembre-de-2015.html (consultado 17-7-2019)
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Pensar la acción en un contexto de aislamiento y soledad 

¿Cuáles son las nuevas formas de la acción en este contexto de transforma-
ción de la organización del trabajo? 

Yo pienso que el problema central es la instalación de la soledad en el 
mundo del trabajo. 

La gente trabaja muchas veces en un open space, donde es frecuente que no 
se hable ni siquiera con la persona que está al lado. Tenemos en Francia 
centros de investigación en la fábrica Renault, que tiene ingenieros que son 
responsables del diseño de los nuevos autos. Son centenares de ingenieros 
en open spaces. Ya no se hablan más unos con otros. Ni siquiera se dicen 
“buen día” a la mañana. 

Un ejemplo: uno de ellos necesita pedir información para responderle a un 
cliente de la ex Yugoeslavia. Hay que diseñar un nuevo modelo con algu-
nas piezas fabricadas en Rumania y otras en Taiwán. Esta persona tiene la 
responsabilidad de coordinar la fabricación, y se contacta con fábricas ubi-
cadas en diferentes países, incluso en Argentina, y habla en varios idiomas, 
y en husos horarios distintos. En un momento dado su jefe le solicita una 
información, un reporting. El no tiene la información que el jefe necesita 
pero su colega sí la tiene. Y no se la puede pedir. Primero porque no se 
hablan más hace mucho tiempo, y además porque sabe que el otro no se la 
va a dar. O si se la da tal vez sea información falsa. Ahora bien, para hacerle 
la pregunta no le habla, sino que le envía un correo electrónico. Y como 
tal vez no le conteste, le envía el correo electrónico con copia a cuarenta 
personas incluido el jefe, de modo tal que el colega no pueda aducir que no 
recibió nada y esté, por tanto, obligado a responderle. Aquí se puede ver la 
degradación de las relaciones. No son detalles menores, ya que en realidad, 
esto ocasiona un aumento considerable de la carga del trabajo: ahora hay 
cuarenta personas que recibieron el correo… 

Desde el punto de vista de la clínica del trabajo, el problema esencial es la 
soledad que se impuso en el mundo del trabajo. Cuando uno siente que 
su compañero es un cobarde, que es deshonesto, que puede tener conduc-
tas desleales; o cuando él por su lado piensa que yo soy desleal, cobarde, 
arribista… Cuando tenemos relaciones de esta índole con un colega no se 
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puede construir una acción colectiva conjunta. El desmoronamiento de la 
acción política en países como en Francia está justamente, en relación con 
el modo en que las nuevas formas de organización de trabajo han destruido 
la convivencia, la solidaridad, el vivir juntos. Por eso, el objetivo primero 
de la acción es reconstruir el colectivo de trabajo, reconstruir la conviven-
cia y la solidaridad. 

En el pasado, no había suicidios en el lugar del trabajo. Había trabajadores 
que tenían problemas personales, que tal vez eran proclives a la irritabili-
dad, a enojarse con los jefes o que estaban al borde de una crisis de nervios 
o de la violencia contra los patrones. Quizá algunos se deprimían. Pero 
en aquellos tiempos no se hundía a un compañero. Cuando alguien no 
le hablaba a sus colegas, después de uno o dos días los otros intervenían, 
le pedían explicaciones: “¿por qué no hablás? ¿Dije algo que no te gustó? 
¿Hice algo que te molestó? ¿Te lastimé?”. Y si no respondía: “esta tarde 
cuando terminemos de trabajar, venís con nosotros, vamos a un café y 
conversamos”. No se dejaba hundir al compañero. Hoy en día, si uno está 
triste, infeliz, cansado; nadie se mueve, nadie lo mira. En otros términos, 
la prevención en materia de salud mental no es asunto de psicología ni de 
médicos. La verdadera prevención está en la convivencia y la solidaridad. 
Es decir, en los demás. Si los otros no hubieran estado ahí, tal vez muchos 
obreros o empleados se hubieran suicidado o se hubieran dejado llevar por 
la violencia. Pero un colectivo de trabajo con gente que se estima entre sí, 
que es solidaria, ya supone una acción de prevención. O sea: la acción debe 
estar orientada hacia la reconstrucción de los vínculos de solidaridad.

¿Cuáles son las nuevas formas de acción posibles en este contexto? 

Porque hay que decir que este contexto es nuevo. No estoy seguro de que 
sea así en Argentina, pero en Europa esto está muy avanzado. Ya es así en 
el sudeste de Asia. Y sé que en Brasil por ejemplo, muchas empresas tienen 
la misma evolución que en Europa. Brasil es un país en pleno crecimiento, 
donde existe una nueva coyuntura que permite un debate más importante 
sobre el trabajo que en Europa. Es una situación completamente nueva. 
Y tengo la sensación de que aquí en Argentina, aunque sólo hace unos 
días estoy aquí, los políticos se interesan más seriamente por las cuestiones 
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concernientes al trabajo que los de Francia, incluso más que la izquierda 
francesa de hoy día. 
Seguramente existe en este contexto -que está menos degradado que en 
Francia-, la posibilidad de considerar formas de acción. Pero hay que apu-
rarse. Si uno no piensa suficientemente rápido en una nueva forma de 
organización del trabajo, son capaces con mucha rapidez de alcanzar en 
Argentina el mismo resultado que en Europa. El poder de impacto que 
tiene la evaluación individualizada del desempeño es espeluznante. 

Por ejemplo, hace cuatro o cinco años se introdujo esta modalidad de eva-
luación individualizada en el ámbito de la justicia francesa. A los dos años 
comenzaron los primeros suicidios de fiscales y jueces en el lugar de tra-
bajo. Es extremadamente grave y sucede muy rápido. En dos años ya se 
pueden ver las consecuencias. La cuestión de la lucha contra estas nuevas 
formas de organización de trabajo exige un análisis y una determinación. 
Hay que ser muy claro en este punto. Y si ustedes se atrasan, si se demoran, 
van a encontrarse en una situación cercana a la situación degradada que 
conocemos en Francia. 

La batalla es a su vez, una batalla científica, porque el triunfo de la evaluación 
individualizada del desempeño es incomprensible sin el apoyo de los cientí-
ficos. Todos sabemos que estas evaluaciones son falsas, sea porque nosotros 
pasamos la evaluación y la sufrimos en carne propia, o porque hemos tenido 
que realizar evaluaciones a otros. Cuando se realizan evaluaciones a trabaja-
dores/as con cuestionarios inverosímiles, que tienen diez o doce páginas de 
preguntas, donde para cada pregunta hay que elegir de uno a cinco, es una 
pesadilla, no es normal. Lo sabemos todos y sin embargo, lo hacemos. 

Es imposible comprender el éxito de esta forma de organización del trabajo sin 
el apoyo brindado por la comunidad científica. La batalla científica se juega 
también en torno al modelo del estrés que detallamos previamente, que pone 
el acento en las variaciones comportamentales y biológicas a nivel individual.

Para poder llevar adelante una acción sobre las causas del sufrimiento, los 
diferentes actores, incluidos los sindicatos, deben realizar una elección tan-
to epistemológica como práctica, ya que el modelo teórico determinará 
las modalidades de acción a llevar a cabo. De estas elecciones dependerá el 
destino del sufrimiento de los trabajadores. 
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La subjetividad de los trabajadores y su capacidad creadora, su ingenio-
sidad, han sido ampliamente subestimadas por diversas concepciones en 
materia de organización del trabajo y aún hoy, al menos en Francia, siguen 
siendo pensadas de manera insuficiente en la mayoría de los análisis tanto 
científicos como sindicales. 

Ante la negación de esta capacidad creadora de los sujetos, es central apo-
yarse en el conocimiento del trabajo vivo y subjetivo que hemos descripto 
hoy, así como en la inteligencia colectiva que se despliega en el trabajo, gra-
cias a la cual funcionan las organizaciones y las empresas contemporáneas. 

El desafío es importante: apoyar la centralidad del trabajo, poniendo el 
foco en el análisis de las modalidades de compromiso subjetivo en cada 
situación de trabajo. 
Incluir las dimensiones subjetivas permitirá develar que, incluso si el tra-
bajo es potencialmente patógeno, también puede en ciertas circunstancias 
ser un factor de emancipación.
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Aportes de la Psicodinámica del Trabajo al análisis 
de la violencia laboral: análisis del caso de enfermería

Miriam Wlosko y Cecilia Ros

Introducción 

¿Qué características posee la violencia en relación con el trabajo en el per-
sonal de enfermería? ¿Cómo se explican estas situaciones? ¿De qué manera 
la Psicodinámica del Trabajo (PDT) contribuye a esclarecer el modo de 
abordar estas problemáticas? Estos son algunos de los interrogantes que 
abordaremos en este artículo. Para ello nos apoyamos en distintas investi-
gaciones que hemos desarrollado con personal de enfermería a lo largo de 
los últimos 25 años.

En este artículo revisamos y retomamos experiencias de investigación pre-
vias procurando realizar una relectura de las mismas. El interés en retomar 
dicha producción no sólo radica en la significativa cantidad de material 
empírico recolectado y en las elaboraciones teórico-conceptuales que las 
acompañaron; sino también en una reelaboración conceptual producto de 
una mayor profundización teórica en diversos abordajes de la salud y el 
trabajo, así como en la distancia temporal que tenemos hoy día respecto de 
dichas investigaciones.

Para ello, comentaremos primero las investigaciones realizadas, para luego 
plantear algunas reflexiones respecto del modo en que hemos utilizado los 
conceptos y categorías de la Psicodinámica del Trabajo (PDT) para el análisis 
de los fenómenos de violencia en relación con el trabajo enfermero. 

La primera de ellas, realizada en siete hospitales públicos de la Ciudad de 
Buenos Aires entre los años 1990-1993 (Wlosko y Ros, 1993) consistió 
en una investigación-acción llevada a cabo mediante grupos de reflexión 
sobre salud y trabajo con enfermeras. Esta fue nuestra primera experiencia 
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de investigación vinculada con el trabajo de enfermería, población a la que 
tuvimos oportunidad de conocer de modo más profundo en investiga-
ciones posteriores que desarrollamos en el marco del Programa de Salud, 
Subjetividad y Trabajo de la Universidad Nacional de Lanús (UNLa). 

Entre 2007-2010 realizamos otra investigación focalizada específicamente 
en la problemática de la violencia en el trabajo en enfermería (Wlosko y Ros, 
2008, 2010; Wlosko, 2009; Ros, 2009). El estudio, de carácter exploratorio 
y descriptivo, se propuso indagar los principales factores de generación de 
violencia laboral individual, grupal y organizacional. El objetivo era explorar 
y describir las modalidades que asume la violencia laboral en esta población 
laboral, e indagar las significaciones que la cuestión de la “violencia en el 
trabajo” asumía para el personal de enfermería. 

Un tercer estudio de tipo extensivo y cuantitativo realizado entre 2011 y 
2013, se centró en el análisis del fenómeno de la violencia laboral en cuatro 
poblaciones laborales del sector servicios del ámbito privado, situadas en la 
Ciudad de Buenos Aires. En esta oportunidad se evaluaron los fenómenos 
de violencia y acoso laboral en 1500 trabajadores/as de supermercados, de 
call centers, de geriátricos y de clínicas privadas. Los resultados obtenidos 
también aportan a estas reflexiones (Wlosko; Ros; Macías; Muskats; 2012, 
2013).

Como desarrollaremos en este artículo, los modelos para el abordaje de 
la violencia laboral son disimiles: parten de supuestos teóricos diversos y 
tienen consecuencias distintas para la interpretación y la acción. La Psico-
dinámica del trabajo propone ciertas hipótesis relativas a los fenómenos de 
violencia en relación con el trabajo que hemos intentado poner a prueba 
en el caso a analizar. 

Sin embargo, el uso de los conceptos de la Psicodinámica del trabajo se 
llevó a cabo en forma teórica; esto es, sin pone en práctica el dispositivo 
de intervención clínica –cercana a la investigación-acción– que la PDT 
misma propone dada la dificultad de implementación de la misma. 

¿Impide esta limitación el uso de los conceptos y supuestos de la PDT para 
analizar situaciones de trabajo? Aunque probablemente carezca de la rique-
za que posee la circulación de la palabra en los grupos de intervención, 
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este abordaje habilita sin embargo el uso de la Psicodinámica en formatos 
de investigación más tradicionales permitiendo el despliegue de planos de 
análisis vinculados a la organización del trabajo y el colectivo laboral, sin los 
cuales las dinámicas violentas se tornan opacas.

1. Violencia en relación al trabajo: complejidades y discrepancias

Los cambios en materia de condiciones de empleo y trabajo así como las 
transformaciones en las tecnologías manageriales de las últimas décadas, 
colocan la cuestión de la denominada “violencia laboral” en una situación 
compleja que, lejos de ser sólo conceptual o metodológica, tiene conse-
cuencias prácticas y políticas. 

En el año 1998 una publicación de la OIT (Chappell y Di Martino, 1998 
y 2006) alertaba en torno del fenómeno de la violencia en el lugar de 
trabajo aseverando que el mismo constituía una epidemia. A partir de ese 
momento una impresionante cantidad de investigaciones sobre el tema 
comenzó a proliferar, a las que posteriormente se añadieron manuales de 
actuación, instrumentos de evaluación, normativas y leyes.

En efecto, desde el trabajo pionero de Leymann sobre el fenómeno que 
denominó Mobbing en 1996, la literatura académica ha sido fecunda en 
la generación de una multiplicidad de términos para nominar a los fenó-
menos vinculados con la violencia en el trabajo: Violencia Laboral (Wor-
kplace Violence), Bullying Mobbing o Psicoterror laboral, Acoso Moral, Acoso 
Psicológico, Abuso Emocional, Maltrato Psicológico, violencia emocional, etc.; 
y otros términos que procuran nominar fenómenos anexos, vinculados o 
superpuestos, tales como Bossing, Whistleblowing  etc. 

¿Cómo explicar esta profusión de términos y el concomitante aumento de 
los estudios vinculados a los fenómenos de violencia y acoso en el trabajo? 
Aunque para muchos investigadores es evidente que las mutaciones del 
trabajo están relacionadas con el desarrollo de la violencia ¿Esto es así? 

Lejos de naturalizar la expansión y pregnancia que han venido adquiriendo las 
problemáticas de la violencia y acoso laboral, creemos necesario interrogarla. 
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¿Se trata de un fenómeno nuevo? ¿Por qué surge como un problema de inves-
tigación relevante para las agendas de organismos internacionales y regionales, 
y para la academia en este momento histórico y en esta fase del capitalismo? 
Y antes aún, ¿qué se entiende por violencia en el mundo del trabajo?

Este último interrogante ha sido y sigue siendo materia de debate entre 
investigadores. No existe una definición única, universalmente aceptada 
del término “violencia” en relación con el trabajo. 
Una de las principales discrepancias en los modos de abordar estos fenó-
menos radica en la manera de conceptualizarlos. Las diferencias no sólo 
se refieren a la amplitud y variedad de los comportamientos que pueden 
ser incluidos en la definición de violencia, ni al límite – frecuentemente 
difuso - entre comportamientos asumidos o tachados de violentos según 
diferentes culturas o subculturas de oficio. Las discrepancias se vinculan 
ante todo con perspectivas conceptuales que enfocan de distintos modos 
los fenómenos en cuestión. En un trabajo previo, propusimos una cla-
sificación tentativa de dichas perspectivas en función de distintas tradi-
ciones teóricas, ordenándolas en enfoques empírico–descriptivos y herme-
néutico-comprensivos (Wlosko y Ros, 2012). Los primeros, hacen uso de 
estadísticas y cuestionarios, y por lo general se orientan a la producción 
de información sobre la prevalencia de los fenómenos en cuestión. Sue-
len utilizar una lógica matricial que, partiendo de una definición norma-
tiva de lo que es o no violento, procede clasificando conductas. Ejemplos 
de definiciones con listados de conductas de “Violencia laboral” son las 
de OIT y OMS, diversas legislaciones nacionales, así como variados ins-
trumentos diseñados para su evaluación. Es frecuente que estos enfoques 
empírico-descriptivos aborden los fenómenos violentos focalizándose en 
conductas e individuos, en detrimento de dinámicas interactivas o proce-
sos, y que los midan considerando episodios discretos de abuso, ataque 
verbal, ataque físico, etc. Si bien frecuentemente enuncian su adhesión a 
modelos de explicación multicausal de las violencias en el trabajo, en sus 
producciones suelen eludirse las categorías de poder y dominación, gene-
rando así investigaciones asépticas en las que la violencia en el trabajo se 
presenta como una suerte de desastre natural o un desajuste en los modos 
de llevar a cabo la de gestión. 
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A diferencia de estos enfoques, lo que denominamos perspectivas hermenéu-
tico-comprensivas comparten la idea de que en la base de los fenómenos de 
violencia en el trabajo deben situarse las nuevas modalidades de explotación 
y gestión de la fuerza de trabajo. Estas serían el terreno propicio para la ge-
neración de violencia laboral y por tanto, es preciso poner en evidencia las 
condiciones socioeconómicas y organizacionales que actúan como elementos 
desencadenantes del acoso en el trabajo, entre estas: la precarización del tra-
bajo, las nuevas modalidades de gestión del trabajo que llevan a la intensifica-
ción del trabajo, la individualización de las modalidades de evaluación, y las 
prácticas vinculadas con la “excelencia” y la calidad total. La violencia en el 
mundo del trabajo se aborda poniendo énfasis en los procesos más que en los 
episodios o conductas violentas, privilegiando un acercamiento cualitativo e 
interpretativo a los fenómenos en cuestión. 

Aunque en ambos enfoques los aspectos sociales y organizacionales se con-
sideran condicionantes de los fenómenos de violencia laboral, desde la mi-
rada hermenéutico-comprensiva las dimensiones sociales y organizaciona-
les no constituyen sólo un factor más entre el abanico de múltiples factores 
“probables”, sino que están en la base de los fenómenos de violencia en los 
ámbitos de trabajo. 

En el siguiente apartado nos centraremos en el abordaje de los fenómenos 
de violencia en el mundo del trabajo haciendo hincapié en la mirada de la 
Psicodinámica del trabajo, para luego detallar la perspectiva adoptada en el 
caso de investigación aquí expuesto.

1.1. La cuestión de la violencia laboral para la Psicodinámica del trabajo

Como perspectiva que abreva en el psicoanálisis, la PDT considera que la 
violencia no sólo es constitutiva de la subjetividad sino que el recurso a la 
violencia, lejos de ser poco frecuente, forma parte de la psicopatología de la 
vida cotidiana. Que exista violencia no es asombroso, lo sorprendente es la 
resolución pacífica de los conflictos, lo cual constituye una conquista de la 
civilización o del trabajo de la cultura (Kulturarbeit). Por lo tanto, la violen-
cia en las relaciones de trabajo lejos de ser un fenómeno nuevo, es inherente 
a las relaciones sociales del trabajo y a la dominación. 
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Como se mencionó, la mayor parte de las legislaciones y de los organis-
mos internacionales consideran a la violencia relacionada con el trabajo 
como un fenómeno amplio, cuyas manifestaciones pueden asumir modos 
diversos -atentados a la dignidad, la integridad física, sexual, psicológica o 
social del trabajador o trabajadora-; y que además pueden ser resultado de 
situaciones de abuso de poder mediante amenaza, intimidación, amedren-
tamiento, inequidad salarial, acoso, maltrato físico, psicológico y/o social, 
trato discriminatorio, etc. 

Objetando este tipo de definiciones extensivas, la PDT considera más 
apropiado manejarse con una definición restringida de violencia según la 
cual la esta consiste en “actuar sobre alguien, o en hacerle actuar de suerte 
que tome, sobre sus espaldas, riesgos para su vida o la de otros” (Dejours 
1999, 2007, Dejours et all 2005). La definición incluye a su vez, aque-
llas situaciones o acciones que consisten en “actuar sobre el propio cuer-
po para infringir a este daños o muerte”, y las que consisten en “exponer 
deliberadamente a un trabajador a riesgos de intoxicación, enfermedad o 
accidente, cuando no conoce el riesgo que entraña la ejecución de la tarea 
prescripta” (por Ej. enviar a un subcontratado a realizar una reparación en 
una zona con gran contaminación radioactiva sin advertirle del peligro) 
(Dejours 2007, Dejours et all 2005). 

A su vez, la Psicodinámica del Trabajo considera que es preciso:

1. Distinguir la violencia en acto de la vivencia subjetiva de la violencia: la 
intención violenta o la fantasía violenta no realizada no debe formar parte 
de la definición de violencia. Un comportamiento, conjunto de actos, ges-
tos o decisiones serán considerados violentos cuando, además de la inten-
ción hay puesta en acto, es decir, ejecución de la intención de destrucción 
o de alteración de un objeto o persona. (Dejours, 2005) 

2. Establecer la diferencia entre los fenómenos violentos en relación con 
el trabajo y la vivencia de injusticia, por una parte, y la conflictividad, por 
otra. Injusticia y conflictividad son fenómenos comunes en el mundo del 
trabajo pero no deben ser superpuestos o confundidos con la violencia.

3.- Diferenciar violencia de dominación simbólica: los instrumentos actuales 
de dominación en y por el trabajo no pasan por la violencia sino por la 
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formación de la tolerancia a la injusticia y al sufrimiento. En este sentido, la 
violencia en relación con el trabajo se vincula con un asunto clave de la teoría 
de la Psicodinámica del Trabajo: el del consentimiento, esto es, la cuestión de 
quienes colaboran sin estar amenazados por métodos violentos.

El problema del consentimiento constituye un aspecto central para compren-
der el abordaje de la PDT respecto de la violencia en relación con el trabajo. 
En efecto: ¿Cómo explicar que las personas se sometan a injusticias de las 
cuales son agentes, víctimas o testigos como si no pudieran hacer otra cosa, 
a pesar de que la violencia no esté en juego? 
Se trata del consentimiento que aportan los sujetos a la producción, orga-
nización y gestión del trabajo, a las modalidades de control, de evaluación, 
etc.; de su implicación y colaboración con las mismas, de la garra o el celo 
puesto en el trabajo.

En la medida en que las modalidades de organización y gestión de trabajo 
en el contexto contemporáneo logran la adhesión psicológica de quienes 
trabajan apelando a la persuasión y la seducción, las personas obedecen, 
aceptan, consienten, colaboran o se resignan a participar en el sistema sin 
estar obligadas o amenazadas mediante métodos violentos. Efectivamente 
las actuales modalidades de organización y gestión del trabajo no sólo no 
hacen uso de la violencia como instrumento de dominación, sino que des-
pliegan una intensa y coherente actividad para contenerla.

Por tanto, ¿cómo explicar el consentimiento? 

El resorte del consentimiento es del orden de la dominación simbólica, es 
decir, una dominación suave cuyos instrumentos tienen como foco el fun-
cionamiento psíquico y el imaginario social. 

No obstante, una organización de trabajo que no utiliza la violencia puede 
generarla en los que allí laboran. Que el recurso a la violencia no forme 
parte de las herramientas gerenciales, no significa que esta no se ejerza 
mediante distintos tipos de violentamientos más o menos sutiles en los 
vínculos de trabajo, o bien a través de diversos tipos de violencias externas 
a lazos laborales (violencia doméstica o familiar). 
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Para la PDT la eclosión de la violencia en el trabajo está en directa relación 
con disfuncionamientos en la cooperación en el seno de los colectivos de 
trabajo, específicamente, con el empobrecimiento o la suspensión de la 
actividad deóntica. 

La noción de “actividad deóntica” alude a la posibilidad de construir 
acuerdos normativos respecto del trabajo conjunto y es el medio más 
común y más potente para la prevención de la violencia en el trabajo en 
la medida en que permite reemplazar los estallidos violentos por la for-
mación de reglas que organizan la convivencia. Cuando la comunicación 
en el seno de un colectivo de trabajo falla –sea por la implementación de 
modalidades de gestión orientadas a estimular la competencia y a des-
truir los vínculos, o por falta de espacios y de tiempos que posibiliten el 
intercambio y la deliberación entre quienes trabajan- la actividad deón-
tica, se empobrece o directamente es anulada. En estas circunstancias, 
cada individuo queda sólo frente a las dificultades del trabajo, con las que 
debe lidiar sin tener la posibilidad de apoyarse en la regulación colectiva 
o de referenciarse en reglas de trabajo comunes, pero también queda solo 
frente a situaciones de maltrato e injusticia. 

Por tanto, la violencia es analizada por la PDT como un síntoma de la 
desestructuración de los vínculos y de la convivencia en el trabajo que 
aparecerá cuando el medio social de trabajo está sumamente degradado. 
Cuando se naturaliza y banaliza la injusticia, cuando prima la resignación 
y la indiferencia respecto de la desgracia de los otros se genera el terreno 
propicio para el surgimiento de dinámicas violentas. 

Desde esta perspectiva, las denominadas “patologías del acoso” no son algo 
nuevo: lo que constituye una novedad son más bien los padecimientos y 
patologías que se les asocian. La PDT considera a las patologías del acoso 
como patologías de la soledad. Estas tienen como denominador común el 
aislamiento, y por tanto, la imposibilidad de poner en funcionamiento 
mecanismos de defensa contra los efectos nocivos del sufrimiento en el 
trabajo (Dejours y Gernet, 2014). Las patologías de la soledad constituyen 
una forma clínica específica de alienación social en el trabajo, y se ven fa-
vorecidas por un tipo específico de organización de trabajo que, además de 
tener efectos nocivos sobre los colectivos de trabajo, tiende a desestructu-
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rarlos y a marginar a quienes no se adaptan al trabajo prescripto o a quienes 
se resisten a llevarlo a cabo en las formas que es impuesto.

Por tanto, el aumento cuantitativo de las patologías del acoso está en re-
lación con las nuevas modalidades de dominación en el trabajo, pero no 
porque exista determinación directa de estas últimas, sino porque deses-
tructuran la vida colectiva y los espacios de inteligibilidad común (De-
jours, 2007-b). 

Como puede apreciarse, la Psicodinámica del Trabajo difiere de los en-
foques victimológicos en su forma de encarar el problema de la violencia 
en el trabajo, no solo porque no reduce la problemática a actores discre-
tos, diferenciados y cristalizados –victima/victimario–, sino porque quien 
aparece como víctima pudo previamente haber tolerado o aportado (vo-
luntariamente o a pesar de sí mismo), al desarrollo de la violencia en la 
organización de trabajo.

1.2. Las dinámicas violentas en el trabajo

La noción de “dinámicas violentas” se fue gestando a lo largo de las distin-
tas investigaciones sobre violencia en el trabajo que realizamos. 

Un elemento que contribuyó fuertemente con su ideación provino del traba-
jo de campo, y más concretamente, de las diferencias significativas encontra-
das entre los modos en que la literatura académica define los fenómenos en 
cuestión  y la manera en que lo hacen las poblaciones laborales estudiadas. 
En efecto, en las distintas investigaciones, las representaciones acerca de la 
violencia en el trabajo que manejaban los y las trabajadoras de enfermería 
eran amplias, es decir, consideraban como violencia en relación con el traba-
jo a una muy profusa gama de fenómenos que no sólo incluía a los hechos 
y conductas contemplados en las definiciones (violencia física, psicológica 
y sexual), sino que además integraba situaciones de injusticia, humillación, 
arbitrariedad, conflictividad e incumplimiento de derechos. 

Algo análogo ocurrió en el estudio orientado a indagación de la violencia 
en el trabajo en cuatro poblaciones laborales del sector servicios (Wlosko 
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y Ros, 2012): también en este caso encontramos diferencias significativas 
entre las definiciones de los trabajadores y la literatura académica respecto 
del modo de entender a la violencia en el trabajo1.

Ante esta diferencia en los modos de representación de la violencia relaciona-
da con el trabajo, consideramos necesario hacer un giro respecto de los dos 
tipos de definiciones ampliadas y restringidas anteriormente mencionadas, 
que nos permitiera, por una parte, desprendernos de los abordajes focaliza-
dos en los episodios de violencia como fenómenos discretos y aislados, para 
analizarlos como procesos grupales y organizacionales; y por otra, adoptar 
una definición que incluyera las representaciones sobre violencia de las po-
blaciones laborales específicas, lo que nos alejaba de asumir una definición 
restringida. Esto nos condujo a desarrollar la noción de dinámicas violentas.

La misma se orienta a obtener mayor inteligibilidad frente a lo que frecuente-
mente aparece como mera “irrupción” de violencia. Para evitar esta opacidad, 
consideramos que la exploración de la violencia en el mundo del trabajo en 
términos de procesos, podría no sólo aportar elementos a la discusión relativa 
a las definiciones “amplias” o “restringidas” del fenómeno, sino que también 
permitiría conocer ciertos síntomas o indicadores previos a su irrupción. 

Sin duda es difícil –por no decir imposible– indagar las dinámicas violentas 
en el trabajo sin tomar en consideración dimensiones centrales vinculadas 
con los procesos de trabajo, la organización y las condiciones de trabajo, 
así como las características y el funcionamiento de los colectivos laborales 
específicos. Es decir, no es posible comprender cabalmente la emergencia 
y la eventual persistencia de dinámicas violentas en una población laboral 
específica si no se estudian en profundidad las reglas del oficio y la cultura 
de esa población laboral particular. 

1 En dicha investigación se indagó a la violencia en relación con el trabajo mediante  la 
aplicación de un cuestionario sobre acoso laboral  validado y utilizado a nivel interna-
cional,  al que se añadieron una serie de preguntas sobre la violencia laboral percibida. 
No obstante, los resultados obtenidos mostraron que la percepción de violencia fue más 
alta que el nivel de acoso laboral  (medido a través de indicadores en los que el término 
“violencia” no estaba presente). Esto nos llevó a hipotetizar que la vivencia de violencia 
en relación con el trabajo incluye aspectos que se vinculan con una definición ampliada 
de la violencia por parte de la población, la que incluye a la vivencia de conflictividad, 
la injusticia, el impedimento de realizar correctamente su trabajo, etc. 



81

Un último elemento relativo al modo en que entendemos a la violencia en 
relación con el trabajo se articula con la necesidad de incorporar un nivel 
de análisis vinculado con los cambios en la producción de subjetividad. En 
función de esto, hemos elaborado una hipótesis complementaria referida a 
la creciente visibilidad de la violencia en el trabajo postulando la existencia 
de un dispositivo de producción de subjetividad acosada (Wlosko, 2009); una 
suerte de estructura de sentimiento (Williams, 1980) que está en relación 
con un efecto “dador” de identidad de las categorías de “víctima” y de 
“acosado” (Davezies, 2003, 2004; Wlosko 2009). En efecto, el universo de 
sentidos y posiciones subjetivas que designan las nociones de “violencia” 
y “abuso” se han convertido en un verdadero dispositivo productor de sub-
jetividad, una suerte de matriz identificatoria que ha calado hondo en el 
sentido común: cualquiera puede ser víctima de algún “otro” representado 
como amenaza potencial. Se trata de un dispositivo que decodifica los con-
flictos en términos de posicionamientos binarios -víctimas y victimarios-, 
y en el que se difuminan los derechos del trabajador y la visibilidad de la 
disputa capital-trabajo, cuestiones que son reemplazadas por una nueva 
legitimidad moral: la de la “víctima”. Vinculado al ethos terapéutico de 
las sociedades contemporáneas donde las narrativas del sufrimiento y el 
victimismo son rasgos definitorios del yo (Illouz, 2008; Ehrenberg 1998, 
2003), este dispositivo opera individualizando los conflictos y borrando 
sus condicionamientos económicos y políticos mediante la psicologización 
/ medicalización de los mismos.

2. La violencia en el trabajo de enfermería

Sobrecarga de trabajo, jornadas extensas, turnos rotativos, trabajo noctur-
no, y frecuentes cambios de servicio o de turno son características recu-
rrentes del trabajo de enfermería. Además, enfermeros y enfermeras están 
expuestos a diversos riesgos biológicos, químicos, físicos, ergonómicos y 
psicológicos. Aunque la enfermería tiene un alto nivel de requerimiento en 
el mercado de trabajo, los salarios son bajos. Además, los hospitales suelen 
funcionar con una escasez sistemática de personal, lo cual explica que mu-
chos enfermeros/as tengan dos o tres trabajos y que realicen horas extras. 
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El objeto de la profesión enfermera son los cuidados, concebidos como el 
abordaje integral de la persona. A los futuros profesionales de la enfermería 
se les “enseña” la importancia de la empatía, la escucha, el diálogo, el res-
peto, el apoyo, la ternura y la compasión (Marriner Tomey, 1994; Colliere, 
1999). El trabajo específico de enfermería tiene relación con el trabajo 
de cuidado o care (Paperman & Laugier, 2005; Paperman, 2011; Arango 
Gaviria y Molinier, 2011; Molinier, 2005, 2011), noción que alude al cui-
dado de otro en el sentido del hacer. 

“Cuidar a otro no es pensar en el otro o preocuparse por él de 
manera intelectual e incluso afectiva; tampoco es necesariamen-
te quererlo: es hacer algo, producir un determinado trabajo que 
participe directamente del mantenimiento o de la preservación de 
la vida del otro, es ayudarlo o asistirlo en las necesidades primor-
diales como comer, asearse, descansar, dormir, sentir seguridad y 
dedicarse a sus propios intereses” (Molinier, 2011: 49) 

Es decir, el trabajo de care denota la dimensión propiamente afectiva que 
debe ser movilizada para realizar cierto tipo de actividades que necesitan 
ser llevadas a cabo con ternura, afecto, simpatía, tacto, etc. Se trata de com-
petencias que históricamente han sido asociadas y demandadas a las muje-
res en función de supuestas características de género, pero que - por cierto 
- no están enraizadas en la naturaleza humana ni dependen de cualidades 
naturales. Los cuidados enfermeros no sólo suponen saberes técnicos, sino 
que implican a su vez, trabajar con la vulnerabilidad y el sufrimiento del 
otro. Por tanto para hacer este trabajo es preciso aprender a lidiar con la 
vulnerabilidad de los otros, pero también con la propia. (Molinier, 2008; 
Wlosko, 2010).

Diversos estudios muestran que el sector salud es uno de los más afecta-
dos por la violencia en el trabajo, y que al interior de dicho sector, enfer-
mería es una de las profesiones más damnificadas. También hay consenso 
en relación a que la violencia psicológica es mucho más frecuente que la 
violencia física. 

En lo que respecta a nuestras investigaciones, hemos observado que la vio-
lencia interna en la población laboral enfermera tiene un lugar significati-
vo. Esta no sólo es ejercida por superiores jerárquicos sino también -y no 
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en menor medida- por los pares, sea por acción u omisión. (Wlosko y Ros, 
2008, Ros, 2009; Wlosko y Ros, 2012b) 

Las narraciones de los y las entrevistadas dan cuenta de una gama de vio-
lencias de distinto orden en esta población laboral. En la mayor parte de las 
situaciones narradas de los /las enfermeras entrevistadas no se trata de epi-
sodios de agresión directa y visible, sino de modalidades de violencia que 
asumen formas más sutiles. Lejos de suponer simplemente un “acosador” 
y un “acosado”, son situaciones que involucran un complejo entramado de 
relaciones, tanto a nivel de los equipos como de la organización de trabajo. 

Los hechos de violencia y abuso narrados permiten delinear una moda-
lidad específica respecto de los modos en que se ejerce la violencia entre 
enfermeras/os. Se trata de un tipo de violencia discreta, recatada, silenciosa, 
que por lo general asume la forma de la violencia reactiva (Wlosko 2009), 
ya sea como violencia física o como explosión verbal. 

Señalemos que las conductas de violencia reactiva pueden constituir una 
reacción desesperada de ciertos individuos frente a estrategias de abuso 
y maltrato sistemáticos (violencia proactiva) que pueden formar parte de 
una estrategia managerial o bien, conductas que se llevan a cabo en un 
marco organizacional que las tolera o estimula. 

En el caso de enfermería, se ponen en práctica una serie de ardides que 
suelen dar lugar a un tipo de violencia astuta, ingeniosa y discreta - en el 
sentido que, para llegar a su objetivo, los medios puestos en práctica no 
llaman la atención-, y reglamentaria, en la medida que hace uso de caminos 
legales para socavar a otro/s que son percibidos como enemigos potenciales 
(Wlosko, 2009). Este tipo de estrategia es puesta en práctica generalmente 
por un superior jerárquico en relación con algún subordinado, o por un 
superior acompañado por un grupo de subordinados contra otros subor-
dinados; aunque la misma también puede ejercerse entre pares del mismo 
nivel jerárquico. 
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2.1. Niveles explicativos de las dinámicas violentas 
en el trabajo de enfermería

Comprender las situaciones de violencia como dinámicas – esto es, no 
considerarlas como hechos o acontecimientos aislados-, requiere tener en 
cuenta diversos niveles explicativos (Wlosko y Ros, 2012). 

En primer lugar, es preciso considerar un nivel estructural para abordar la 
situación del mercado de trabajo del sector, las leyes que regulan el ejer-
cicio de la profesión, las políticas de formación y distribución de recursos 
humanos, los convenios colectivos de trabajo, además de la legislación vin-
culada al acoso y a la violencia en relación al trabajo, entre otras cosas. 

Un segundo nivel a considerar se vincula con la organización del trabajo, y com-
prende las características del proceso de trabajo en el sector -ritmos, tiempos, 
exigencias físicas, psíquicas, cognitivas y emocionales, etc.-; las condiciones y me-
dio ambiente de trabajo, así como las modalidades que asumen tanto la gestión 
hospitalaria o de cuidados, como la denominada “gestión de las personas”. 

Ahora bien, para abordar las dinámicas violentas no es suficiente conside-
rar las características formales de la organización de trabajo: es preciso a su 
vez conocer las modalidades que asume el trabajo de individuos y grupos, 
así como la cultura del oficio en un espacio–tiempo específico. Por ello 
creemos necesario incluir un tercer nivel de análisis referido al funciona-
miento de los colectivos de trabajo, que involucra la indagación de reglas 
del oficio, la modalidad de conformación de los vínculos al interior de los 
mismos, y la conformación de estrategias defensivas específicas. 

A partir del análisis de las narraciones de las personas entrevistadas, hemos 
podido comprobar que la conflictividad y la violencia en relación con el 
trabajo son frecuentemente interpretadas como problemas interpersonales; 
lo que en nuestra perspectiva, tiende a invisibilizar a la organización de 
trabajo como posible origen de dichos fenómenos. La desestructuración 
de los vínculos en el seno de los colectivos de trabajo –cuestión sobre la 
que nos extenderemos más adelante-, así como la tendencia a la individua-
lización y psicologización de los conflictos sociales, a la que denominamos 
dispositivo del acoso (Wlosko, 2009) se encuentran a la base de esta manera 
de leer la violencia en relación con el trabajo. 
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Por último, cabe mencionar al nivel de análisis individual referido a las carac-
terísticas singulares de las personas (historia vital, trayectoria laboral, carac-
terísticas psicológicas, etc.), que, aunque no constituyó el foco específico de 
nuestras investigaciones, hemos  añadido como requisito lógico-conceptual.

En relación al nivel de análisis individual, cabe señalar que existen no pocos 
abordajes que parten del supuesto de que las dinámicas violentas se desatan 
prioritariamente en función de características de los individuos y de su inte-
racción; mientras que para otros autores, esta posición supone una “psicolo-
gización de lo social” (Ariès, 2002; Aubert & De Gaulejac, 1993; Durand, 
2004; Le Goff, 2003; Sanchez-Mazas & Koubi, 2006; Erner, 2006).

En este debate se ponen en juego una serie de decisiones teórico-metodoló-
gicas cuyas consecuencias políticas e ideológicas no son menores. Entre estas, 
la de incluir o no- y de qué modo- a la organización del trabajo como con-
dicionante o nivel explicativo de las dinámicas violentas, o por el contrario, 
la decisión de asumir a las dimensiones estructurales y de la organización de 
trabajo como “contexto”. En este último caso, aunque se declare concebir 
a la violencia en el trabajo como fenómeno multicausal, se invisibiliza de 
hecho la posibilidad de que la organización de trabajo pueda funcionar in-
duciendo dinámicas violentas entre los trabajadores (Wlosko y Ros, 2008). 

En las páginas que siguen mostraremos el modo en que hemos utiliza-
do los conceptos de la Psicodinámica del Trabajo como herramientas para 
identificar y caracterizar los niveles de análisis relativos a la dimensión or-
ganizacional y del colectivo de trabajo como escenarios privilegiados de las 
dinámicas violentas en el caso que estamos analizando.

2.1.1. Condicionantes organizacionales de las dinámicas violentas 

Adelantemos una conclusión de nuestros trabajos, que coincide con las 
explicaciones de la Psicodinámica del trabajo: las condiciones que favore-
cen la generación de situaciones violentas en el trabajo de enfermería están 
estrechamente vinculadas con las modalidades de gestión y las decisiones 
en materia de organización del trabajo de las instituciones de salud. 
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Ahora bien, esta vinculación entre organización/gestión del trabajo y fenó-
menos de violencia en relación al trabajo no pueden en este caso, ser expli-
cados apelando a los mismos argumentos que esgrime la Psicodinámica del 
Trabajo (Dejours, 1999, 2003, 2005, 2006, 2007). 

Sinteticemos dichos argumentos: para la PDT las nuevas modalidades 
de organización y gestión de la fuerza de trabajo que instituye la fase de 
economía transnacionalizada y el management neoliberal serían el terreno 
propicio para la generación de violencia en el trabajo, no de modo directo 
sino mediante la implementación de modalidades manageriales en el tra-
bajo como la evaluación individualizada del rendimiento y la exigencia de 
calidad total (Dejours 1998, 2004, 2006). 

¿Por qué decimos que no es posible aplicar esta argumentación en el caso 
estudiado? Porque a diferencia de otros sectores de producción de bienes y 
servicios en los que se modificaron y renovaron las modalidades de organi-
zación y gestión del trabajo, en el subsector público de salud en Argentina 
de los años 90´ no se pusieron en marcha políticas específicas de corte 
managerial en el período en el que se llevó a cabo el estudio. La política del 
sector consistió básicamente en la reducción del gasto, lo que generó un 
aumento de la precariedad (empleo no registrado, pérdida de protección 
social) y de la flexibilización (de contratación, de la organización y los 
tiempos de trabajo, de las remuneraciones). 

Por tanto, en lo que respecta al caso estudiado no parece adecuado apelar 
a explicaciones relativas a las “nuevas modalidades de gestión y organiza-
ción” en el sentido específico de la evaluación individualizada del rendi-
miento, la implementación de sistemas de calidad total, o la utilización 
planificada del abuso (Dejours, 1998, 2004, 2006, 2007-a, 2007-c) para 
comprender las dinámicas violentas. Hacerlo implicaría suponer un nivel 
de planificación estratégica que no existió en las instituciones hospitalarias 
del sector público en la Argentina de ese entonces.

Existen no obstante, otros elementos que parecen jugar un rol central en la 
organización del trabajo y su vinculación con las dinámicas violentas de la 
población enfermera, entre ellas: la carencia sistemática de personal en el 
sector específico y el subsecuente aumento de la sobrecarga de trabajo, aso-
ciadas a la especificidad que comporta el trabajo de enfermería, así como 
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a las características de la organización del trabajo de la enfermería hospi-
talaria, permitirían una mayor comprensión de las dinámicas violentas en 
esta población laboral.

En efecto, una constatación de las investigaciones realizadas es que las di-
námicas violentas en la población de enfermería están en estrecha relación 
con los modos de tramitar la brecha entre trabajo prescripto y trabajo real. 

Como se sabe, el trabajo no puede ser reducido a la mera ejecución de pres-
cripciones, normas o procedimientos de la organización formal del trabajo: si 
las personas que trabajan se atuviesen a dichas normas y procedimientos no 
harían otra cosa que “trabajar a reglamento” (Dessors & Molinier 1998:172)
La brecha o desfasaje entre trabajo prescripto y trabajo real existe siempre, 
en todo trabajo, sean cuales sean las cualidades de la organización laboral. 
La organización real del trabajo nunca es la organización prescripta. Es 
imposible alcanzar los objetivos de la tarea si se respetan escrupulosamente 
las prescripciones, consignas y procedimientos. Ahora bien, esta brecha 
puede ofrecer ciertos márgenes de libertad y por tanto, ser tolerada; o bien 
no ofrecerlos y generar situaciones de presión en las que quienes trabajan 
temen ser atrapados en falta. En este sentido, como afirma Dejours, la 
organización del trabajo nunca es neutra (Dessors & Molinier, 1998:152). 
Así, la distancia entre organización prescripta y trabajo real puede: 1. pro-
porcionar soltura y margen de maniobra para que quienes realizan el tra-
bajo comprometan su deseo de hacer las cosas bien, e incluso se orienten 
a la invención de prácticas. En este caso, el trabajo puede funcionar como 
un operador de salud en la medida que demanda la movilización subjetiva 
de las capacidades; o bien, 2. la organización de trabajo puede proceder 
desconociendo la brecha existente entre organización prescripta y trabajo 
real, atacando la capacidad de invención de quienes trabajan y tachándola 
de engañosa o fraudulenta. Este desconocimiento o negación conduce a 
interpretar los fracasos en el trabajo cotidiano como expresión de la falta 
de competencia y seriedad, o bien, como mala voluntad y falta de capaci-
tación de los trabajadores (Dejours 1998:61). En este último caso la orga-
nización del trabajo obliga a los trabajadores a restringirse y a amoldarse a 
determinadas maneras de “hacer” el trabajo, modalidades tanto psíquicas 
como físicas y gestuales. Esta renuncia supone una lucha con una parte de 
sí mismo, que no desaparece sin más (Dessors & Molinier, 1998:81-82)
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Un disparador central de las dinámicas violentas en la población de en-
fermería se relaciona con que la brecha entre trabajo prescripto y trabajo 
real se acrecienta hasta tal punto, que las personas se ven llevadas –a fin de 
poder realizar su trabajo– a transgredir las normas y procedimientos pres-
criptos por la organización y/o por las jefaturas. 

En efecto, múltiples relatos de las personas entrevistadas dan cuenta de los 
modos de tramitar la brecha entre trabajo prescripto y trabajo real. Se trata 
de modalidades de gestión y organización del trabajo que colocan a los 
sujetos entre la “espada y la pared”: para realizar el trabajo deben hacerlo 
de un modo que incumple las normas legales, no respeta el saber-hacer ni 
los tiempos que requiere su realización; o bien, para poder  hacer  el traba-
jo  deben transgredir procedimientos y normas prescriptas (Wlosko 2008; 
Wlosko y Ros, 2008)

Pareciera ser que en algunas de las organizaciones de trabajo se pone en 
funcionamiento una dinámica de negación -trampa- secreto: por una parte, 
la organización de trabajo niega la brecha entre trabajo prescripto y trabajo 
real –lo que en ciertos casos linda con lo perverso- y los trabajadores/as 
se ven empujados a realizar todo tipo de trampas, triquiñuelas y engaños 
ingeniosos a fin de poder realizar su trabajo. Estas trampas no sólo son 
costosas tanto disciplinaria como ética y psíquicamente, sino que a la vez 
afectan la calidad del trabajo –y por ende a los pacientes– además de no 
generar reconocimiento alguno por parte de la organización de trabajo 
hacia quienes realizan la tarea.

Pero hacer “trampa” conlleva otros riesgos: la institucionalización tácita en 
el seno de los colectivos de trabajo de conductas fraudulentas o ilegales 
requiere de un acuerdo implícito relativo al mantenimiento del “secreto”. Y 
mantener secretos relativos a trampas o conductas incorrectas tiene varios 
inconvenientes: por una parte, puede hacer recaer el riesgo de sanción sobre 
una sola persona que, a fin de cuentas está cumpliendo con una norma tá-
cita pero colectiva puesta en práctica para defender el interés de todos; por 
otra parte, el secreto impide retomar y elaborar las experiencias así como 
buscar alguna solución a las situaciones problemáticas, llevando de este 
modo a la repetición. Por último las experiencias de trampa-secreto poseen 
un fuerte poder desmovilizador (Dessors y Molinier 1998:174-175). 
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Simultáneamente con estos acuerdos tácitos y conductas fraudulentas, se ad-
vierte entre los responsables de la gestión la negación e incluso el desconoci-
miento respecto de las condiciones reales de trabajo, y una gran dificultad para 
dar respuestas a la brecha existente entre trabajo prescripto y trabajo real.

Un ejemplo de esto consiste en mantener a los pacientes sedados, al margen de 
las indicaciones médicas, lo que de algún modo permite controlar la sobrecar-
ga y la intensidad del trabajo (Wlosko y Ros, 2008). Se trata de una tramita-
ción que se lleva a cabo en el marco de un pacto de silencio dentro del colectivo 
de trabajo, y que cuenta con la anuencia de las direcciones jerárquicas y de la 
institución. Sin duda es una modalidad de tramitación que implica el maltrato 
hacia los pacientes, y a la que claramente podría calificarse de “violenta”. 

2.1.2. El funcionamiento de los colectivos de trabajo 

No todas las organizaciones de trabajo son equivalentes en lo que respecta a 
la potencialidad del trabajo de enriquecer la subjetividad, ni se asemejan en 
los modos de abordar la brecha entre trabajo prescripto y trabajo real. En 
algunos casos, la organización del trabajo permite generar reglas del oficio
que redundan en mayores lazos de cooperación al interior del colectivo de tra-
bajo; en otras, opera contribuyendo a su degradación y a la puesta en marcha 
de reglas colectivas del oficio generadoras de violencia, ideologías defensivas
o estrategias defensivas individuales. Se trata de fenómenos que, aunque 
condicionados por la organización de trabajo, poseen una entidad de fun-
cionamientos específicos vinculados a los colectivos de trabajo.

La noción de colectivo de trabajo alude a una comunidad de pares en el 
trabajo, a un tejido de lazos entre individuos en los que las relaciones de 
confianza y cooperación se hacen posibles por medio de la elaboración 
de reglas comunes del oficio. El colectivo de trabajo constituye el eslabón 
central de la dinámica intersubjetiva y de la identidad en el trabajo. El 
colectivo posee tres funciones básicas: en primer lugar, una función de 
elaboración, para lo cual es preciso que exista confianza reciproca entre los 
individuos que lo constituyen. Es la confianza la que permite la libertad de 
palabra necesaria para la elaboración y confrontación de experiencias. En 
segundo lugar, el colectivo cumple una función de límite: define mediante 
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reglas del oficio, el margen o distancia posibles respecto de las consignas 
prescriptas por la organización de trabajo. Esta distancia es objeto de con-
senso en un colectivo de trabajo dado, y cumple un papel de marco que 
sostiene al individuo en su confrontación con lo que las consignas pueden 
tener de inadaptadas o irrealizables. El núcleo de un colectivo de trabajo 
está en relación con la confianza, la que permite establecer y reconocer 
límites comunes (aunque al mismo tiempo, el colectivo solo sigue vivo si 
puede ser lo suficientemente flexible como para poder recibir las invencio-
nes de sus miembros). En tercer lugar, el colectivo cumple una importante 
función en la dinámica del reconocimiento, es decir en la validación de la 
tarea por el juicio de los pares (Dejours y cols., 2005; Dejours 2007-a). 
Por todo esto es que frente a las prescripciones y los reglamentos; el colec-
tivo desarrolla su propia función organizadora y normativa.

Todos los colectivos de trabajo crean reglas informales que tienen como meta 
lidiar con las brechas entre trabajo prescripto y trabajo real. Las reglas del ofi-
cio organizan las relaciones de un colectivo: entre jefes y subordinados, con 
otros colectivos de trabajo, con agentes de una empresa subcontratista, etc. 
Son por tanto, una construcción colectiva que remite a un oficio específi-
co y que se lleva a cabo en espacios deliberativos informales. Se elaboran 
entretejiendo la tradición –las reglas establecida- con la innovación- la pro-
ducción del ingenio y la transmisión.

Ademas la construcción y funcionamiento de las reglas del oficio suponen 
y requieren la existencia de la cooperación. Esta noción, tal como ha sido 
conceptualizada por la PDT, va mucho más allá de la coordinación de 
puestos y tareas: supone la voluntad de las personas para trabajar juntas y 
para superar colectivamente las contradicciones que surgen en el trabajar. La 
cooperación implica por tanto una contribución específica e irremplazable 
de quienes trabajan a la concepción, ajuste y gestión de la organización de 
trabajo y, por ello, requiere de la movilización psíquica de los que trabajan.

Como es obvio, la cooperación no puede ser prescripta ni determinada a 
priori –esto sería imposible y paradójico– ya que la misma está en relación 
con la libertad de los sujetos y con la formación de una voluntad común. 
La cooperación solo puede surgir de las relaciones de confianza entre indi-
viduos (tanto entre colegas, como entre subordinados y jefes); a su vez, 
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está en relación directa con la construcción y estabilidad de las reglas del 
oficio, y en estrecha relación con la dimensión deóntica, es decir, con la 
construcción de acuerdos, normas y reglas que encuadran la manera de 
llevar a cabo el trabajo. 

Aunque la cooperación supone la aceptación de reglas de trabajo comunes 
a los agentes, la sola aceptación de estas no basta: es necesario que estén 
dadas las condiciones para que estas tengan efectividad. La cooperación es 
a fin de cuentas, “la forma concreta fundamental que toma, en situación de 
trabajo, la regulación de las trampas” (Dessors & Molinier, 1998).

La doble naturaleza técnico-social de las reglas del oficio tiene su raíz en 
que cooperar exige co-existir en el registro del entendimiento, del poder 
“vivir juntos”. 
A su vez, es por medio de las reglas del oficio, que un colectivo sostiene la 
dimensión de la ley (lo que se debe y no se debe hacer, el margen “acepta-
ble” de transgresión).
Lo que es antinómico al colectivo de trabajo no es el individuo, sino el 
grupo sin ley y sin reglas, pero con reglamento y con jerarquías (Davezies, 
2004). Es en relación con este último aspecto en relación al cual hemos 
encontrado múltiples rastros en los relatos de enfermeros y enfermeras: las 
dinámicas violentas parecen estar en estrecha relación con organizaciones 
que poseen reglamentos y jerarquías, pero en las que no se cumple con las 
normas y leyes establecidas, sean estas normas de trabajo, de asignación de 
recursos, de calidad de atención, etc. 

Asimismo, y en relación con lo anterior, las dinámicas violentas aparecen 
íntimamente vinculadas con la desestructuración de los vínculos entre los in-
dividuos, lo cual dificulta la construcción consensuada de reglas del oficio. 
Nos ocuparemos de esto con mayor detalle en el próximo apartado.

2.1.3. Las dinámicas violentas como resultado de fallas en la función 
deóntica 

La arbitrariedad en la aplicación de la ley –tanto de normas que regu-
lan la atención de la salud como de los regímenes de trabajo del personal 
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de enfermería- no sólo acontece en los departamentos de enfermería sino 
también a nivel de la gestión hospitalaria general. En lo que respecta a 
enfermería, esta modalidad de funcionamiento va desde la arbitrariedad 
en los criterios para otorgar nombramientos de jefatura, pasando por la 
toma de decisiones improcedentes e inconsultas respecto de la rotación 
del personal en servicios y turnos, la negativa al otorgamiento de francos, 
licencias, vacaciones, hasta la arbitrariedad en la sanción de faltas y en 
la prescripción del trabajo. Estas decisiones o actos arbitrarios son gene-
ralmente atribuidos a quienes cumplen tareas de supervisión o a quienes 
se desempeñan como mandos medios de enfermería, aunque en las en-
trevistas se encuentran ejemplos muy variados que incluyen a otros pro-
fesionales, a los pares enfermeros, a sindicalistas y a diversos estamentos 
de la organización de trabajo. Los y las enfermeras significan y definen 
esta modalidad de funcionamiento como “violencia”, relatando – a fin de 
ejemplificar y fundamentar esta definición - un sinnúmero de situaciones 
vinculadas a la arbitrariedad en la aplicación de la ley.

Se trata de un “estilo” de relación con la ley o con lo que se debe o no hacer, 
que da lugar a una serie de fenómenos. Por un lado genera un doble estándar 
permanente: lo que se dice/ lo que se hace, lo que se “debe hacer”/ lo que 
efectivamente se hace con lo que se debe; y por otro, habilita una serie de re-
glas prácticas e implícitas, vinculadas tanto con el trabajo técnico como con 
la gestión de derechos y beneficios de los trabajadores, que regulan los modos 
de distribuir beneficios y sanciones dentro de los colectivos enfermeros.

Sin duda, la devaluación de las regulaciones y normativas vinculadas con 
la convivencia en los espacios laborales y la arbitrariedad como regla cons-
tituyen un terreno fértil para la violencia en relación con el trabajo. Es en 
el marco de esta relación con la ley en la que es preciso situar una parte de 
las diversas dinámicas violentas de la población enfermera.

2.1.4. La desestructuración de los vínculos en los colectivos de trabajo 
como antecedente del desarrollo de dinámicas violentas 

Cuando los lazos que conforman un colectivo de trabajo se resquebrajan, 
comienzan a estar al acecho de las derivas de la violencia. Si la confianza re-
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cíproca es la característica central de un colectivo de trabajo, en la medida 
en que los vínculos se desestructuran, la cooperación se resiente. 

Cuando la discusión ya no es posible, no queda más remedio que asumir 
en soledad las dificultades y el sufrimiento engendrado en el trabajo. La 
falta de sentido de la relación con el trabajo lleva progresivamente a las 
personas a desinvolucrarse de las responsabilidades colectivas. Cada uno se 
repliega en su espacio privado, bloqueándose la inteligibilidad de la tarea. 
Se naturalizan circunstancias y situaciones, lo que conduce a una suerte de 
posición subjetiva en la que prima la “causalidad del destino”: en efecto, lo 
excluido de la razón comunicacional retorna bajo la forma de causalidad 
exógena. No se trata simplemente de “individualismo”, sino de una distor-
sión de la razón comunicacional (Dejours, 2006).

La desestructuración de los vínculos en el colectivo de trabajo, junto con 
la volatilización de las reglas comunes dan lugar a la desconfianza y al 
recelo lo que, a su vez, pone en suspenso la función de reconocimiento 
del trabajo entre pares (sobre la dinámica de reconocimiento, nos deten-
dremos más adelante). 

Los y las entrevistadas mencionan una y otra vez el malestar en los vínculos, 
que según ellos, se caracteriza por la competencia, la rivalidad, el recelo, las 
habladurías, la descalificación del otro y situaciones repetidas de boicot. 

A partir del análisis de las entrevistas, hemos reconstruido las principales lí-
neas de agrupamiento / división que aparecen en los relatos, y hemos reor-
denado las clasificaciones tácitas que emergen. Asimismo, hemos buscado 
los modos en los que se enuncia la pertenencia / diferenciación respecto de 
colectivos de trabajo. A partir de dicho análisis, sabemos que las princi-
pales líneas por las que transcurren las dinámicas conflictivas que pueden 
devenir violentas se vinculan con: el rol (entre enfermeros asistenciales y 
jefaturas de enfermería), la antigüedad (entre antiguos y nuevos); el nivel 
de formación (entre licenciados y profesionales, auxiliares, mas acusada-
mente entre licenciadas/os y los demás), y con la “aspiración formativa” 
(por llamarle de algún modo) entre los que estudian y los que no.

En estas circunstancias resulta muy difícil la cooperación y la comunica-
ción necesaria para hacer bien el trabajo. La situación puede volverse trági-
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ca cuando opera una denegación colectiva e institucionalizada de lo real: es 
el caso de un enfermero que duda tanto de la calidad de los medicamentos, 
como de la seguridad de la atención médica y de los cuidados brindados 
por el equipo; y que al denunciar la situación es foco de maniobras de des-
estabilización estratégica y de acoso. Sin duda, esta persona se encuentra 
en una situación compleja ya que, bajo el efecto de desaprobación de los 
otros, termina dudando de la validez de su percepción (con los riesgos que 
esto podría tener. Incluida la posibilidad de depresión); o bien continúa 
dando la pelea solo contra todos, lo que puede derivar en un estado de 
alienación social (Sigault 1990). En la medida en que esta última está en 
relación con la falta de reconocimiento por parte de los otros –que se someten 
a la ley del silencio y a la obediencia respecto de veracidad de la relación del 
sujeto con lo real (Dejours, 2006)- , la alienación social no concierne solo a 
la víctima más visible del proceso, sino a todo el colectivo. El borramiento 
de los lazos entre los individuos que fundan el conocimiento compartido 
de lo real, y que es posible gracias a la experiencia común de trabajo, deja 
un vacío que es reemplazado por el miedo y la desconfianza entre individuos 
de un grupo que ha perdido la trama constitutiva de un colectivo, un equi-
po o una comunidad de pertenencia. 

Como dijimos anteriormente, la violencia vinculada al ámbito de trabajo 
constituye en muchos casos una estrategia defensiva contra el sufrimiento. 
En ciertas situaciones laborales la violencia es, paradójicamente, utilizada 
como mecanismo de protección de la salud mental de quienes trabajan 
(Dejours y Cols., 2005:25); formando parte de las ideologías colectivas de 
defensa y de la cultura del oficio. 

En nuestras investigaciones hemos escuchado diversas situaciones a par-
tir de las cuales es posible afirmar que las reglas del colectivo de trabajo 
contribuyen a generar no solo una deficiente calidad de atención, sino 
también maltrato y violencia entre enfermeros/as, y entre estos y otros 
actores del mundo hospitalario. 

En efecto, hemos escuchado acerca de algunas reglas de funcionamiento 
de los colectivos de trabajo enfermeros que parecen ser a un tiempo de-
fensivas y violentas. 
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Así, una modalidad frecuente de estructuración de los vínculos en los co-
lectivos de enfermería se caracteriza por lo que denominamos “estrategias 
colectivas de alianza por exclusión” (Wlosko y Ros, 2008; Valette, 2002). 
Estas asumen diversas formas: excluir al que no se amolda a las reglas infor-
males del colectivo, generar subgrupos a los que se les niega la información 
o el acceso a insumos, o a los que se niega la transmisión del oficio (los 
“nuevos” vs. “los viejos”, los “de planta” vs. los “becarios”, los franqueros 
vs. los que trabajan durante la semana, etc.), entre otras. 

Entre las reglas informales de los colectivos enfermeros encontramos una 
serie de prácticas que se repiten con frecuencia, entre las que cabe destacar: 
a) el armado de camarillas en función de “madrinazgos” o sistemas de pro-
tección a cambio de lealtad, b) los rituales de iniciación, c) el control de la 
“distribución del saber”, y d) los castigos.

a. El armado de camarillas o  “madrinazgos”

Muchos de los relatos de los entrevistados nos llevan a pensar que existe 
un modo específico de estructuración de los vínculos al interior de los 
colectivos de trabajo de enfermería investigados. Estos parecen estructu-
rarse en base a líderes -“madrinas”- a las que, a cambio de protección, se 
les deben favores de lealtad y apoyo ante muy diversas situaciones -que 
incluyen callar ante situaciones que bordean lo ilegal o que son injustas-. 
Se trata de un sistema de lealtades informales- que en no pocos casos po-
see vínculos con los sindicatos y con diversos estamentos de la dirección 
de la institución de salud. Las reglas que rigen el comportamiento de los 
“madrinazgos” regulan el otorgamiento o negación de beneficios (francos, 
horas extra, vacaciones, etc.), así como los “castigos”. Este sistema de pro-
tectorado “acepta” y cubre a los protegidos ante cierto tipo de negligencias 
en relación a la tarea, o bien, los beneficia –a cambio de lealtad- por sobre 
otros respecto de los beneficios y derechos. El “amiguismo” –como lo de-
nominan varios de los entrevistados- implica además proteger a quienes 
cometen malas prácticas (no sancionarlos y/o cajonear notas por reclamos) 
lo que se complementa frecuentemente con el “amiguismo” proveniente de 
los distintos sindicatos que operan en los hospitales.



96

b. Los rituales de iniciación

Otra característica de las modalidades de estructuración de los vínculos 
en los colectivos enfermeros indagados, se vincula con toda una gama de 
rituales de iniciación respecto de los “nuevos”, es decir, quienes se incor-
poran a la organización de trabajo o al servicio, sean o no nuevos en la 
profesión, y que constituyen situaciones de maltrato que, sin embargo, 
parecen ser aceptadas como parte de la socialización profesional. Son prác-
ticas sostenidas tanto por supervisores como por pares.

Entre estos rituales se destacan situaciones tales como poner en ridículo o 
humillar en público a los nuevos mediante ordalías o pruebas de sus cono-
cimientos y su “saber-hacer”, llevar a cabo prácticas de “utilización” de los 
nuevos vinculadas con tareas que no tienen relación con la profesión y que 
suponen un trato degradante (por ej. tareas de limpieza o bien, ordenarles 
realizar las tareas más pesadas de enfermería); obligarlos a cubrir servicios 
en los que falta personal sin previsión alguna, es decir, utilizarlos como 
variable de ajuste de la organización de trabajo; no permitirles atender a 
pacientes de los enfermeros/as que ya están en el servicio o sala; negarse a la 
transmisión de reglas del servicio, etc. A veces estos rituales de iniciación se 
oponen a las prescripciones de la profesión enfermera (por ej. no permitir 
a los nuevos hablar con los pacientes, preguntarles su nombre, o llevar a 
cabo las prácticas técnicas con los tiempos requeridos para las mismas, etc.)

c. El control de la “distribución del saber”

Entre las reglas informales de los colectivos enfermeros existe una modali-
dad de vínculo/división en la que se destaca lo que denominamos el control 
de la distribución del saber (Wlosko y Ros, 2008). Este se expresa a través de 
los frecuentes conflictos entre profesionales de distinto nivel de formación 
(entre licenciados, profesionales y empíricos), pero también entre quienes 
estudian y quienes no, así como en las negativas a la transmisión del oficio 
o las reglas de trabajo a los que se incorporan.
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d. Los castigos

Los colectivos enfermeros instituyen también otra serie de reglas informales 
relacionadas con los castigos. Estos pueden provenir de un superior jerárquico 
de enfermería, de un grupo de pares o de un grupo compuesto por ambos. 

Las situaciones de castigo se vinculan de manera estrecha a las lógicas de 
agrupamiento del tipo de los “madrinazgos”.
Del análisis de las entrevistas, surge que entre los “castigos” o sanciones 
que se llevan a cabo en esta población laboral se encuentran: el cambio de 
sala o de servicio (permanente o transitorio) de modo inconsulto y com-
pulsivo, la denegación de francos, licencias y otros beneficios laborales, la 
inducción a la fabricación de notas de maltrato hacia quienes no “respetan” 
los pactos de silencio del colectivo, el acoso laboral sistemático bajo las mo-
dalidades de falta de reconocimiento de derechos, de categoría profesional, 
el relegamiento respecto de tareas profesionales específicas, el ninguneo 
vinculado a las tareas, el acoso bajo la modalidad de exigir cumplimiento 
de tareas imposibles de ser realizadas. 

En el origen de estos castigos suelen estar las siguientes situaciones con-
flictivas: a.-haber denunciado alguna situación irregular vinculada con los 
pacientes o con la organización del trabajo; b.- haber realizado un reclamo 
laboral vinculado con derechos a descansos, vacaciones, estudio, etc.; c.- 
haber roto un pacto de silencio que operaba en ese colectivo de trabajo.

2.1.5. Dinámicas violentas y banalización de la injusticia

La desestructuración de los vínculos en el seno del colectivo de trabajo no 
solo es un terreno fértil para la eclosión de dinámicas violentas sino que al 
mismo tiempo habilita el despliegue de la “banalización de la injusticia y 
del mal” (Dejours 2006-a). 

Basándose en H. Arendt, Dejours, entiende al mal como la tolerancia a la 
mentira, la omisión de su denuncia, la colaboración con su producción, la 
participación en la injusticia y el sufrimiento infringidos a otro(s). La noción 
alude también a la discriminación y manipulación en relación a los puestos 
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más sacrificados y peligrosos, la utilización deliberada de la amenaza y el 
chantaje con el fin de desestabilizar psicológicamente a los trabajadores, a la 
manipulación de la amenaza de precariedad para someter a otro, infligirle 
malos tratos o hacerle realizar tareas que reprueba moralmente. Para Dejours 
lo que se busca mediante estas acciones es generar miedo (1998:76-77). Así, 
por ejemplo, los colegas se abstienen de testimoniar y/o de darle apoyo a un 
trabajador acosado cuando, de hecho, la espiral en la que se encuentra la per-
sona acosada no sólo suele ser conocida por los demás, sino que constituye 
una suerte de “acto público aleccionador”, que es, objeto de difusión a fin de 
impresionar y generar miedo. El acoso funciona para los testigos como un 
medio de intimidación eficaz, y esta propaganda hace de ellos cómplices de 
dichas técnicas de desestabilización psicológica (Dejours, 2006-b).

La Psicodinámica del Trabajo trata de entender el proceso por el cual las 
“buenas personas” dotadas de “sentido moral” consienten en prestar su 
concurso al mal y transformarse, en gran número, casi masivamente, en 
“colaboradores”. (Dejours, 1998:77-78). 
¿Cómo se destruye la capacidad del sujeto para hacer funcionar su sentido 
moral? El miedo por sí sólo no es suficiente: debe haber además un debili-
tamiento y empobrecimiento de la subjetividad que da lugar a la abolición 
de la capacidad de pensar y del sentido moral. 

“Cuando el mal se erige en sistema y se plantea como norma de los actos 
civiles, ya no se habla de cómplices sino de ‘colaboradores’ (…). La banali-
dad del mal no tiene que ver con la psicopatología sino con la normalidad, 
aun si la característica de ésta es ser siniestra”. (Dejours 2006: 78)

En las investigaciones realizadas hemos escuchado relatos –algunos graves– 
que permiten entrever el funcionamiento de los procesos vinculados con 
la banalización del mal. Estas abarcan un amplio abanico de situaciones: 
desde prácticas vinculadas a la atención y el cuidado de pacientes, hasta 
conductas por acción u omisión frente a pares (no dar testimonio respecto 
del maltrato, contribuir a que el colega no pueda trabajar como correspon-
de) o pacientes (callar el maltrato, erigirse en seleccionador de quien recibe 
o no cuidados, etc.).

El clima de recelo y desconfianza que transmiten los y las entrevistadas 
es un indicador significativo del empobrecimiento de los mecanismos de 
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comunicación y cooperación entre trabajadores que cabe tener en conside-
ración para comprender las dinámicas de violencia.

Finalmente, las conductas relacionadas con la banalización del mal nece-
sitan a su vez, ser pensadas en relación con el mencionado estilo de vincu-
lación con la ley y la arbitrariedad como regla, que rige en muchas de las 
organizaciones de trabajo hospitalarias. Esta arbitrariedad contribuye a la 
devaluación de la ley aunque también a la depreciación del otro(s), colabo-
rando con la construcción de este tipo de estructuración de los vínculos al 
interior del colectivo de trabajo. 

2.1.6. La falta de reconocimiento del trabajo de los y las enfermeras 
como vivencia de violencia 

Es frecuente escuchar en los relatos de enfermeras y enfermeros historias 
que se refieren con angustia, bronca e indignación a la falta de reconoci-
miento respecto de su labor. 

Como se mencionó anteriormente, la dinámica del reconocimiento se refiere 
a una apuesta: todas las personas esperan algún tipo retribución en rela-
ción con la labor realizada: el sujeto se involucra en el trabajo poniendo en 
juego su esfuerzo y creatividad, y a cambio, espera ser reconocido por la 
contribución realizada. Esta dinámica puede estar en consonancia con los 
deseos del sujeto, y la construcción identitaria o por el contrario, obstacu-
lizarla e incluso impedirla. El reconocimiento es para la Psicodinámica del 
Trabajo un elemento central en lo que respecta a la relación sufrimiento/ 
placer y equilibrio psíquico / descompensación de quienes trabajan. Cuan-
do no existe reconocimiento, se mina el sentido subjetivo del esfuerzo, lo 
que además de fragilizar al sujeto, puede hacer vacilar sus marcas identi-
tarias generando dudas respecto de las propias aptitudes profesionales y 
personales.La dinámica del reconocimiento en esta población asimismo 
en relación con las modalidades específicas que asume el sufrimiento, que 
frecuentemente se asocia a vivencias de humillación e injusticia (Gernet y 
Dejours 2009; Renault 2003, 2004, 2007, 2008)), y a la invisibilización 
del trabajo vinculada al género (Dejours 2007-c, Molinier 1996-a, 1996-b, 
1999, 2002-b, 2004-a; Grenier Pezé, 2004)
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En efecto, en los relatos de las y los enfermeros la vivencia de falta de re-
conocimiento es omnipresente, e incluso se podría decir que forma parte 
de la tramitación de la identidad profesional: no hay relato en el que no 
se aluda a la falta de valorización del trabajo que se realiza: Es enfermería 
quien está las “24 hs junto al paciente”, pero sin embargo, son “el último ore-
jón del tarro”. “Nadie reconoce a enfermería” aunque sin su labor “se cae el 
sistema de salud”, etc. Una combinación de bronca e impotencia, junto con 
vivencias de injusticia impregnan los relatos de enfermería. Respecto de las 
vivencias de injusticia, estas no se reducen a la falta de reconocimiento del 
trabajo, sino que involucran asimismo al salario y la falta de formación, 
carrera y ascensos. Frecuentemente la falta de reconocimiento es enunciada 
y entendida por los y las entrevistadas y entendida como violencia.

El asunto de la falta de reconocimiento en enfermería es un rasgo que, de 
un modo u otro, consignan diversos estudios en el mundo entero.
La falta de reconocimiento es asimismo, un elemento importante en lo 
que se refiere a las dificultades y conflictos en la cooperación y el análisis 
de las dinámicas violentas en el del trabajo. El modo en que se organiza 
el trabajo tiene un rol central en la falta de reconocimiento hacia los 
profesionales, tanto en lo que respecta a los salarios como a la valoración 
del trabajo que realizan. 

Diversas características intrínsecas al trabajo de enfermería que contri-
buyen a la falta de reconocimiento. Tal como lo ha desarrollado Pascale 
Molinier (2005) una de las características del trabajo de cuidado (care) es 
que para ser eficaz, debe borrarse como tal. De su invisibilidad depende su 
éxito: cada vez que se trata de aliviar el sufrimiento, a fin de no molestar al 
paciente y, a la vez, para economizar gestos o desplazamientos inútiles, es 
necesario saber anticiparse a la demanda y disimular los esfuerzos realizados 
para llegar al resultado deseado: se trata de la puesta en práctica de un “sa-
ber hacer discreto” (Molinier 2005). Saber- hacer discreto, en el sentido que, 
para llegar a su objetivo, los medios puestos en práctica no deben llamar 
la atención de quien se beneficia del cuidado, y además deben poder ser 
realizados sin esperar forzosamente gratitud por parte de quien lo recibe. 
Que el trabajo de care deba borrarse en tanto que trabajo para ser eficaz, 
contribuye a que sea sub-evaluado en el registro del hacer y sobrevaluado 
en el registro del ser (Molinier, 2005).
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3. Género, trabajo de enfermería y estrategias defensivas 

Al inicio de sus investigaciones la Psicodinámica del Trabajo describió el 
funcionamiento de mecanismos colectivos de defensa, que se evidencia-
ron en primer lugar, en trabajadores de la construcción (Dejours, 1980). 
Los trabajadores durante su labor enfrentan riesgos relativos a su integri-
dad física, ante los que sienten miedo. Para poder seguir trabajando en 
el marco de las condiciones de la organización de trabajo existente –de-
terminados ritmos, condiciones meteorológicas, presencia o ausencia de 
dispositivos de seguridad, modalidades de mando, etc.; luchan contra el 
miedo mediante una estrategia defensiva que consiste esencialmente, en 
actuar sobre la percepción que tienen del riesgo. Oponen al riesgo una ne-
gación de la percepción y elaboran una estrategia mediante la cual trans-
forman al riesgo en burla, organizan colectivamente escenificaciones de 
riesgos o pruebas de coraje y desafío al peligro. Para funcionar de modo 
eficaz, estas estrategias colectivas de defensa deben alejar cualquier alu-
sión al miedo. Negarse a participar de las pruebas de coraje, adoptar 
conductas timoratas que revelan miedo, etc. son actitudes que se de-
codifican como un sufrimiento propio de “mujeres” o de “maricones” 
(Molinier 1999, 2004, 2005, 2008).

Posteriormente la Psicodinámica del Trabajo caracterizó a la virilidad como 
una construcción defensiva sexuada que se estructura no solo ante situacio-
nes de trabajo peligrosas para la integridad física, sino también ante las que 
suponen riesgos para la integridad psíquica, en particular cuando se deben 
asumir responsabilidades que comprometen la vida de otro, o que ponen 
en conflicto el sentido moral propio (Dejours 2000, 2002). Los colectivos 
constituidos por hombres se defienden del miedo y/o el sufrimiento moral 
en su gran mayoría, construyendo estrategias colectivas de defensa que están 
centradas en: 1. la denegación de la vulnerabilidad (un verdadero hombre no 
tiene miedo / no tiene “estados del alma” o “crisis psicológicas”), y 2. el des-
precio de la vulnerabilidad de los otros (Dejours, 1998).
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3.1. ¿Qué ocurre con las estrategias defensivas en la población 
enfermera estudiada? 

En el núcleo del trabajo enfermero se encuentra la experiencia de tener 
que trabajar con la vulnerabilidad y el sufrimiento de otro. La confron-
tación con la enfermedad, el dolor y el sufrimiento constituyen fuentes 
de sufrimiento particulares e implican el desarrollo en el transcurso de 
la socialización profesional, de una disposición específica: la identificación 
compasiva (Molinier, 2004). La angustia engendrada por el sufrimiento 
del otro desencadena un proceso psíquico de identificación (compasiva: 
“sufrir –con”) que se pone en marcha a fin de poder realizar el trabajo 
de cuidado. Aunque la posibilidad de este tipo de identificación fue– y 
aún es -asociada a una serie de habilidades tradicionalmente atribuidas a 
las mujeres (empatía, comprensión, escucha, cuidado); lejos de tratarse de 
virtudes “naturales” o de disposiciones independientes al ámbito laboral, 
constituyen habilidades adquiridas en el ámbito concreto de trabajo, y que 
se elaboran en el marco del colectivo de la profesión.

Uno de los modos de elaborar este sufrimiento requiere la puesta en prác-
tica de una serie de estrategias de “domesticación” de lo que se juega en el 
trabajo específico, un “arte de vivir el sufrimiento” (Molinier 2005, 2008) 
que puede realizarse si existen condiciones tanto en el seno del colecti-
vo de trabajo como organizacionales que lo permitan. Las conversacio-
nes informales entre enfermeras –típicamente, charlar mientras se toma 
mate– posibilitan la puesta en palabra y la circulación de informaciones, 
sentimientos, dudas, inquietudes, impotencia, atracción o aversión; deba-
tes acerca de lo que “se debe” o no hacer, o en torno hasta qué punto se 
puede transgredir. Son espacios necesarios para la cohesión del equipo, la 
calidad del trabajo, la elaboración de reglas del oficio y la salud mental de 
quienes trabajan, y habilitan la posibilidad de inventar un conjunto de re-
cursos simbólicos que permiten al personal de enfermería tomar distancia 
del dolor y el sufrimiento, aunque sin eliminarlo. 

El colectivo de trabajo cumple una función de elaboración cuando sus 
miembros pueden intercambiar y debatir acerca de los problemas encon-
trados en el acontecer cotidiano, tolerando la expresión y la confrontación 
de representaciones diferentes de una misma realidad. Esto no sólo permi-
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te la realización en tiempo y forma del trabajo (racionalidad instrumental) 
sino también la puesta en práctica de un pensamiento y un actuar ético. Es 
decir, el colectivo funciona como sostén de la dimensión deóntica. 

Pero los colectivos de trabajo no necesariamente funcionan así: pueden 
constituirse como máquinas de impedir el pensamiento. Un elemento que 
contribuye a la paralización del pensamiento es el sufrimiento: inhibe la 
elaboración y perturba los vínculos entre las personas. Hay al menos dos 
condiciones que contribuyen a que un colectivo de trabajo se paralice: 1. 
que la situación de trabajo comporte motivos de sufrimiento frente a los 
cuales los individuos están desarmados y despojados de cualquier posibi-
lidad de mejoría; 2. que la organización del trabajo impida la elaboración 
de dicho sufrimiento y la búsqueda de una salida para la transformación 
conjunta de la situación. 

Cuando en el seno de un colectivo no es posible la elaboración del sufri-
miento, la solución para los individuos - que deben seguir trabajando a 
pesar de todo - es eliminar la percepción del sufrimiento. ¿Cómo? Mediante 
la puesta en marcha una modalidad defensiva que no consiste en actuar 
sobre el origen del sufrimiento, sino en eliminar la percepción de lo que 
hace sufrir. Este trabajo de eliminación de la percepción es una tarea nece-
sariamente colectiva ya que implica garantizar que ningún colega reactive 
el recuerdo de un padecimiento que tanto esfuerzo costó dominar. 
En estos casos, el colectivo se estructura en torno de reglas que se dirigen a 
proteger a los individuos contra la irrupción de los aspectos insoportables de 
la actividad. De este modo puede constituirse un colectivo que tal vez pue-
da manejar bien algún área de la experiencia (por ej. la experticia técnica), 
pero cuya función consiste en impedir pensar. En estos casos es frecuente 
que emerja una identidad profesional masiva y aglutinante, que reduce a los 
individuos a sus rasgos comunes (los del turno tarde, mañana, los que son de 
una profesión, etc.) y limita la expresión de sus diferencias (en la medida que 
éstas serían capaces de reactivar ese sufrimiento denegado).

Según las investigaciones realizadas por Molinier (2004, 2005), las ideolo-
gías defensivas implementadas por los colectivos de enfermería tienen una 
estructura radicalmente diferente respecto de las modalidades defensivas 
basadas en el “coraje viril”, no solo en lo que respecta a la relación con 



104

el saber y el dominio, sino también en relación con el fracaso y la falla 
(Wlosko, 2010). 

Mientras en las estrategias colectivas viriles se pone en juego la negación y 
racionalización colectivas; las enfermeras, en vez de oponer una negación 
a lo real, utilizarían una estrategia defensiva que consiste en ir rodeando ese 
real (Dejours, 1998:106; Molinier 2004, 2005)

Como se dijo más arriba, el núcleo del trabajo enfermero requiere la expe-
riencia de tener que trabajar con la vulnerabilidad y el sufrimiento de otro.

 

3.2. ¿Qué ocurre cuando ya no se logra lidiar con la vulnerabilidad de 
los otros ni con la propia? 

La negación de la propia vulnerabilidad desemboca inevitablemente en 
una posición subjetiva de insensibilidad hacia el sufrimiento, lo que hace 
fracasar la eficacia y el sentido mismo del trabajo enfermero. En enfer-
mería, trabajar bien requiere de la construcción de un compromiso entre 
eficacia técnica y disposición compasiva. Cuando se pierde la experien-
cia de la compasión, aparecen diversas estrategias defensivas: indiferencia, 
conductas evitativas, “robotización” ante el sufrimiento, activismo, autoa-
celeración, o incluso como vivencias de rechazo y odio hacia los pacientes 
(Wlosko, 2010). Estas defensas se encuentran asimismo vinculadas a mo-
dos específicos de afrontar la intensificación del trabajo.

Molinier (2005) ha descripto una defensa específica en personal de en-
fermería: el Kaporalismo o ideología defensiva del “orden de mérito”, que 
consiste en realizar una clasificación de los pacientes: por una parte, están 
aquellos pacientes que ameritan compasión y que por tanto son tratados 
como personas (los que cooperan y manifiestan gratitud);por otra, aquellos 
pacientes de segunda que son tratados como cosas, maltratados o desa-
tendidos porque enlentecen y dificultan el trabajo sin manifestar gratitud 
(dementes seniles, los toxicómanos, alcohólicos, etc.). 

En función de diversas narraciones de los y las entrevistadas, sabemos que 
este tipo de defensas también se ponen en juego en la población enfermera 
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investigada. El Kaporalismo, junto a la robotización y el evitamiento, cons-
tituyen la contracara de la disposición compasiva. ¿Qué ocurre cuando esta 
última no puede ser desplegada? El trabajo es juzgado como “mal hecho” 
(Molinier, 1996) generando así un tipo de sufrimiento específico: el sufri-
miento ético. (Dejours, 1998, 2006-a). 
El sufrimiento ético es una noción elaborada por Dejours (1998: 32) que 
alude al hecho de que a veces, los sujetos deban llevar a cabo en el marco 
de su trabajo, tareas que traicionan sus ideales y valores. Se trata de un tipo 
de sufrimiento que nace del conflicto entre las convicciones morales y la 
conminación a participar de actos que uno reprueba, y del que resulta un 
sentimiento de traición de sí mismo que, en contextos competencia, ais-
lamiento y desolación, puede conducir a situaciones de descompensación 
psicológica graves (Dejours, 2006-a). El individuo queda posicionado en 
una situación psíquicamente peligrosa: la de tener que hacer la experiencia 
de sentir que no es “un buen profesional” como quizá creía y que no solo 
traiciona a otros, sino que se traiciona a sí mismo. Es una experiencia es-
pecífica debe distinguirse del miedo y que está específicamente relacionada 
con el conflicto moral en la que el sujeto ha sido atrapado. 

Este se presenta de modo recurrente en los relatos de enfermeras y enfer-
meros, quienes aluden a las contradicciones cotidianas -a veces flagrantes- 
entre el deber de atención y el cuidado integral, conceptos centrales de su 
formación profesional y en la cultura laboral que rige en la práctica de los 
servicios asistenciales. 

No cabe duda de que una porción importante del sufrimiento en el trabajo 
de enfermería se vincula con frecuentes dificultades para llevar a cabo su 
trabajo cumplimentando con preceptos éticos profesionales y personales. 
(“No es mi tarea vigilar a los enfermos! No es mi tarea tener que bañar a 
los pacientes con mangueras porque no hay personal!”, etc.). Impedir el 
correcto desempeño de las tareas profesionales es sin duda, una ofensa por 
parte de la organización real de trabajo hacia la imagen de sí y la propia 
identidad profesional. Ante estas, emergen estrategias tales como la desmo-
vilización, el retraimiento o retirada y el individualismo.

Si bien en muchos casos, la vivencia de “trabajar mal” es consecuencia de 
coacciones provenientes de la propia organización del trabajo (por sobre-
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carga y/o falta de personal o bien por modalidades de trabajo naturalizadas 
y asumidas en las instituciones de salud); en otras, se vincula más estrecha-
mente con las modalidades que asumen las reglas del colectivo de trabajo.

En los casos aquí analizados, hemos identificado vivencias de sufrimiento 
ético en algunos grupos de trabajo que, a través de la puesta en práctica del 
distanciamiento con los pacientes encuentran un mecanismo que les per-
mite sostener las exigencias de la tarea, al tiempo que logran realizar ciertos 
rituales colectivos (tiempos de descanso, intercambio con colegas, etc.) 

Conclusiones

En este escrito presentamos una síntesis de diversas investigaciones realiza-
das con personal de enfermería en torno a la problemática de la violencia 
en relación con el trabajo. 

Para ello se revisaron las diversas cuestiones implicadas en la noción de 
violencia en relación con el trabajo, y se propuso la noción de “dinámicas 
violentas”. Se desplegaron los distintos niveles explicativos de dichas di-
námicas violentas en relación con la población estudiada, lo que permitió 
vincularlas con los condicionantes organizacionales y el funcionamiento 
de los colectivos de trabajo. 

Para el análisis de las dinámicas violentas se utilizaron distintos abordajes 
investigativos: cualitativo-etnográficos y cuantitativo-extensivos. Aunque 
no se procedió mediante el dispositivo de intervención clínico propuesto 
por la Psicodinámica del Trabajo, los desarrollos de esta perspectiva han sido 
centrales para analizar los vínculos entre organización del trabajo y el fun-
cionamiento de los colectivos laborales, las dinámicas de placer- sufrimien-
to- y el proceso salud- enfermedad, así como para interpretar el material 
empírico obtenido. Los aportes de la PDT están en la base del análisis aquí 
realizado en la medida en que éste se focaliza en la dimensión de la organi-
zación de trabajo como nivel analítico central en relación con la generación 
de violencias, y en el análisis de los colectivos de trabajo y su función.
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Por su parte, los desarrollos relativos al trabajo del care han contribuido 
a comprender las relaciones entre género, trabajo de enfermería y estra-
tegias defensivas.

Creemos que el estudio de las violencia en relación con el trabajo debe se-
guir siendo pensado mediante abordajes que permitan ampliar y profundi-
zar las perspectivas hegemónicas sobre estas cuestiones, que generalmente 
las limitan a la evaluación generalmente estandarizada y cuantitativa del 
acoso, indagando de modo específico en las modalidades que asume el 
trabajo y los modos en que está organizado, así como el sentido que éste 
tiene para los individuos y colectivos que lo realizan.
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Trabajar en la Magistratura en Brasil: construcción 
de la subjetividad, la salud y el desarrollo profesional1

Laerte Idal Sznelwar; Selma Lancman; Seiji Uchida; 
Luciano Pereira; Juliana de Oliveira Barros2/3

Introducción

Este capítulo es una síntesis de una intervención-investigación sobre el 
trabajo de los jueces, llevada a cabo a partir de una demanda del Consejo 
Nacional de Justicia de Brasil. 

La investigación titulada Trabajar en la magistratura, construcción de la sub-
jetividad, salud y desarrollo profesional, tuvo como objetivo estudiar el tra-
bajo y la organización del trabajo de los jueces, basándose principalmente 
en los presupuestos y el abordaje de la Psicodinámica del trabajo, así como 
en otras metodologías complementarias.

En un primer momento la investigación consistió en la escucha de los actores 
involucrados, en encuentros con los responsables de la concepción y orga-
nización del trabajo, así como con otros interlocutores de la justicia (tales 
como los miembros del departamento de investigación del Consejo Nacio-

1 Este artículo es una síntesis de la investigación realizada a pedido del Consejo Nacio-
nal de Justicia, publicada en la serie “Justiça Pesquisa” – Sznelwar, L.I. (et al) Trabal-
har na magistratura, construção da subjetividade, saúde e desenvolvimento professio-
nal, 136p., Conselho Nacional de Justiça, 2015.

2 Esta investigación contó asimismo con la colaboración de Christophe Dejours, Fran-
cilene Maria de Melo e Silva, Heliete Karam, Júlia Issy Abrahão y Leonardo Wandelli.

3 El artículo “Trabalhar na magistratura, construção da subjetividade, saúde e desen-
volvimento professional”, ha sido traducido del portugués por Miriam Wlosko y revisa-
do conjuntamente con Laerte Sznelwar.
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nal de Justicia -CNJ- y los jueces auxiliares de la presidencia del mismo), a fin 
de comprender mejor las cuestiones involucradas en el proceso de trabajo. 
Paralelamente se realizó un relevamiento bibliográfico a fin de profundizar la 
comprensión de los escenarios de trabajo de los magistrados de Brasil.

En un segundo momento, se puso en marcha el dispositivo de acción en 
Psicodinámica del trabajo (PDT) propiamente dicho, esto es, se crearon 
espacios públicos y colectivos de discusión con grupos de jueces. En esas 
discusiones se buscó facilitar la reflexión de los integrantes a fin de iden-
tificar las vivencias del trabajo y comprender mejor las relaciones entre 
sufrimiento y placer en el trabajo.

Después de estos encuentros fue posible conocer las estrategias y modali-
dades que asume la inteligencia individual y colectiva de los magistrados 
en su experiencia concreta de trabajo. En efecto, es a partir de una com-
prensión en profundidad del trabajo de los jueces - sus formas de actuar, las 
estrategias que ponen en marcha para realizar el trabajo, sus anhelos y di-
ficultades, los desafíos relativos a la construcción de su salud, su identidad 
profesional y la realización de sí como profesionales- ; que creemos posible 
contribuir al mejoramiento de las políticas en el sector.

Los desafíos actuales en relación al trabajo en la magistratura no son me-
nores. Estos se vinculan con los modos en que podrían construirse nuevas 
maneras de trabajar que, en vez de comprometer la salud de los diferentes 
actores, promuevan su desarrollo profesional y humano, y por consiguien-
te, el de la propia Magistratura y el Poder Judicial. 

Estos nuevos compromisos en el trabajo deben ser buscados por medio de 
una concepción de las tareas y las situaciones de trabajo que contemplen 
las necesidades de producción de los servicios públicos en términos de 
calidad y productividad, promoviendo a un tiempo la salud y el desarrollo 
profesional de los funcionarios públicos.

Las nuevas modalidades de organización del trabajo exigen mucho de los 
magistrados y empleados judiciales, que - entre otras tareas - son los encar-
gados de interceder y hacer avanzar la legislación que regula los derechos 
de los ciudadanos y el desarrollo de la propia ciudadanía. Sin embargo, 
estos mismos jueces y empleados judiciales experimentan diversas limita-
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ciones relacionadas con el ejercicio de su labor, las que repercuten tanto en 
la realización del trabajo como en la construcción de la propia identidad 
y en su salud mental; y que terminan comprometiendo el avance de las 
instituciones a las que están vinculados. 

Comprender y colaborar con las transformaciones del trabajo de estos pro-
fesionales puede, en nuestra opinión, contribuir al ejercicio de la ciudada-
nía y al acceso a la justicia social.

Principales resultados

El Sistema Judicial Brasileño: aspectos generales

Las competencias de las diversas ramas del Poder Judicial – tanto de Brasil 
en general, como de los Estados y del Distrito Federal-, están establecidas 
en los artículos 93 y 126 de la Constitución Federal de Brasil. 

En este contexto, los Tribunales Superiores que componen la Justicia de la 
Unión (TSE), el Tribunal Superior del Trabajo (TST), cuentan con presupuesto 
propio, lo que les confiere autonomía financiera y administrativa (AMB, 2007).

La principal puerta de entrada de la población al Sistema Judicial se de-
nomina “de primera instancia” o de “primer grado”. Esta se compone de 
secciones judiciales en las que actúa el juez de Derecho, quien dicta una 
sentencia única y singular para los procesos que juzgan.

El ingreso en la Magistratura se realiza por medio de un concurso público 
de pruebas y títulos, organizado y llevado a cabo con la participación de la 
Orden de los Abogados de Brasil (OAB). Quien desee ingresar en la carrera 
jurídica pública debe tener ciertos requisitos previos, entre ellos: poseer bue-
na reputación moral y social y gozar de plena salud mental y física.

Una vez aprobado como juez sustituto de primera instancia, el magistrado 
adquiere un puesto vitalicio, quedando garantizada tanto su carrera como 
su salario. Si quisiera salir de la situación de sustituto, debe solicitar for-
malmente un pedido a la respectiva sección judicial, en ciertos momentos 
específicos que están estipulados por el Tribunal.
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Las promociones a lo largo de la carrera se dan por mérito y por edad. 
Cuando existe una vacante disponible y un juez de primera instancia opta 
por participar en la selección a fin de ser juez de segunda instancia, debe 
contar con los siguientes requisitos: tener dos años de ejercicio en el cargo, 
no poseer una retención injustificada de autos de procesamiento más allá 
del plazo legal, ser parte de la quinta parte de la lista de los más antiguos 
que han sido aprobados por su tribunal de origen, y no haber sufrido una 
sanción disciplinaria durante los últimos doce meses. La selección se lleva a 
cabo en una sesión pública mediante votación abierta, que comienza por el 
magistrado de mayor antigüedad en la magistratura de los que componen 
el jurado del concurso. Para realizar la evaluación, cada magistrado utiliza 
un conjunto de criterios preestablecidos por el CNJ (Brasil, 1979).

El Poder Judicial en Brasil ha sufrido en los últimos años una serie de cam-
bios realizados por el Consejo Nacional de Justicia. Entre estos, la intro-
ducción de nuevos modelos de gestión, los que generan la necesidad de 
comprender mejor el modo en que se lleva a cabo el trabajo en la justicia, 
así como los problemas que enfrentan los jueces y los servidores técnicos y 
administrativos. Esta preocupación se hizo patente desde el momento en que 
se detectaron más problemas de salud, y se constató un creciente abandono 
de estas profesiones. La introducción de metas y herramientas de gestión más 
modernas, constituyen la base de los cambios implementados. 

Aunque estas transformaciones han generado mejoras en términos de ra-
cionalización y modernización, han acarreado al mismo tiempo impor-
tantes cambios tanto en el contenido de trabajo de los jueces como en la 
imagen pública de la profesión (CNJ, 2010, 2013).

Respecto del contenido del trabajo, éste sufrió modificaciones sustantivas 
entre las que se incluyen: múltiples controles de productividad, implemen-
tación de actividades de gestión y la adopción del requerimiento de ac-
tos jurídicos vinculantes (es decir, todos los procesos que tienen el mismo 
tema deben ser juzgados de igual modo). 

A partir de estos cambios los desafíos para los jueces son innumerables, 
tanto en lo que se refiere al deber de dar respuesta a las demandas sociales, 
como al hecho de trabajar en condiciones muy distintas de las que tenían 
anteriormente, y que cuestionan la singularidad del rol de magistrado.
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La cuantificación del trabajo, las formas de evaluación individual de des-
empeño, los rankings y las metas de productividad elaboradas por los tri-
bunales han sido mencionadas por los magistrados como situaciones pro-
blemáticas. Hay consenso acerca del impacto que poseen dichas normas 
de gestión en su trabajo. Al tiempo que afirman defender los cambios de 
la organización del trabajo, los jueces expresan una suerte de descontento 
difuso respecto a las evaluaciones cuantitativas, las que transforman a su 
trabajo en meros números.

La cuantificación del trabajo abre el camino a la implementación de pe-
queños fraudes así como a la elaboración de estrategias para alcanzar dichas 
metas impuestas. En este caso, si el tribunal exige que haya determinado 
lapso de tiempo entre la audiencia y la sentencia, se puede adoptar la es-
trategia de disminuir el número de audiencias, lo que para algunos puede 
desdibujar el proceso, pues si la audiencia es aplazada se corre el riesgo de 
perder tanto las pruebas como los testigos.

Otro elemento importante es que la cuantificación del trabajo juega en 
contra del contenido del trabajo. Por ejemplo, la misma puede no consi-
derar que un proceso requiera más reflexión que otros: un proceso puede 
insumir más tiempo que diez, pero para la evaluación cuantitativa de ren-
dimiento es computado del mismo modo que otros procesos, e indepen-
dientemente de su complejidad. 

Es el propio sentido del trabajo vivo, en el sentido propuesto por Dejours 
(2012) lo que es perturbado en estas circunstancias. Ante este tipo de situa-
ciones muchos jueces afirman que el trabajo se ha distanciado del sentido 
de la justicia.

Una consecuencia destacada de las reformas es el riesgo de descalificación 
del trabajo en la magistratura. Para algunos, esto estaría en relación con 
disturbios de orden psíquico, los que se habrían tornado más prevalentes 
en el poder judicial (algunos graves, como la existencia de casos de suici-
dio) (Brant; Minayo-Gomes, 2005; Coelho, 2012). Aunque no hay estu-
dios que hayan producido evidencia sobre el tópico, sin duda ahí hay algo 
que los preocupa (Junior, 2011; Costi, 2012).



122

Durante el proceso de reformas parece haber habido amplia adhesión al 
nuevo tipo de organización del trabajo, casi sin resistencia por parte de los 
magistrados. Una hipótesis que podría explicar dicha aceptación se vincula 
con el control y los riesgos de castigo. No obstante, aunque dicha hipótesis 
sea plausible, en la práctica los controles no se aplican a rajatablas y los 
modos de castigo son bastante sutiles (MALUF, 2013). 

Otra explicación tal vez más probable se relaciona con la manipulación 
de la subjetividad propia del universo toyotista: lo que buscaría la nueva 
organización del trabajo sería el control de todos por todos, la instalación 
de una vigilancia permanente. Así, al igual que en otros sectores de la eco-
nomía, los jueces habrían incorporado esos valores. La adhesión seguiría 
la siguiente lógica: “las reglas cambiaron y si no las acepto, quedo fuera de 
juego. Y si esto ocurre ¿cómo sería visto por los colegas?” Nadar contra la 
corriente significaría correr muchos riesgos sin que hubiera alguna pers-
pectiva de cambio. 

Es preciso tener en cuenta la cuestión del prestigio de la profesión de juez 
en Brasil, así como el hecho de que, paradójicamente, los jueces son con-
siderados como profesionales independientes, “dueños y señores” de sus 
sentencias.

Así, mientras las metas acercan al magistrado a la figura de un “servidor 
público común” paradójicamente el trabajo en la magistratura es progre-
sivamente imbuido de nuevos roles vinculados con los procesos de “ju-
dicialización” de los derechos sociales y las políticas públicas. Esto fue lo 
que aconteció en Brasil después de la promulgación de la constitución de 
1988, que garantizó el derecho de acceso a los servicios de Justicia de todos 
ciudadanos (Brasil, 1988).

Discusión: La psicodinámica del trabajo en la magistratura

Un eje nodal de la Psicodinámica del trabajo (PDT) es la centralidad del 
trabajo. Se trata de una cuestión fundamental tanto para los sujetos en su 
lucha constante para dar significado a la vida, como para la propia socie-
dad. Es a través del trabajo que uno se construye a sí mismo, construye 
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la cultura y las posibilidades de “vivir juntos” en el sentido de las posibi-
lidades de crear vínculos entre los sujetos para la formación de colectivos 
basados en lo real del trabajo, la cooperación, la creación de reglas relacio-
nadas con el hacer y la realización de una obra común, (Dejours, 2012). 
Esto tiene además una influencia significativa en los procesos de elección 
de una profesión y en el refuerzo de la identidad y la salud mental de sus 
integrantes (Lancman; Uchida, 2003).

Ser magistrado supone pertenecer a una de las instituciones con mayor 
prestigio social, lo que de algún modo induce la elección de aquellos que 
la ejercen. Es decir, requiere que los jueces desarrollen estudios por largos 
períodos motivados por el ideal que tienen de la profesión que escogie-
ron, lo que probablemente posee resonancia con sus deseos o con lo que 
imaginan que será el trabajo que desarrollarán. Los mecanismos psíquicos 
que motivan a las personas a escoger esa profesión favorecen posibilida-
des de reflexión en el nivel consciente, al tiempo que son moduladas por 
sentimientos más profundos que forman parte significativa del contenido 
psíquico inconsciente.

Los jueces afirman que la elección de la profesión estuvo en gran parte mo-
tivada por el anhelo de hacer algo significativo que contribuya a favorecer 
la justicia y los cambios sociales. Uno de los motivos de dicha elección está 
por tanto, ligado a lo que consideran “justo” a la luz de las leyes y los pre-
ceptos ético-morales ligados a una vocación. Por tanto, no sólo se trata de 
mantener un status quo en la sociedad: su trabajo está asimismo vinculado 
estrechamente con un anhelo de trasformación de las relaciones sociales a 
partir de sus acciones. Estas transformaciones pueden llevarse a cabo sea 
mediante casos significativos, por medio de actuaciones orientadas a la 
creación de nuevas interpretaciones de las leyes y de nueva jurisprudencia, 
o bien a partir de la introducción de modificaciones en la legislación.

Ejercer y hacer valer lo que es justo puede ser considerado como uno de los 
motores principales de la elección de la profesión, pero no es el único. Hay 
otras cuestiones que forman parte de de esta elección ya que juzgar, es sin 
duda, ejercer un poder. 

Aunque el oficio de juez esté relacionado con lo justo, brinda claramente 
una sensación de potencia en el actuar, proveniente del rol que se “traspasa” 
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a la persona. Tener y ejercer poder no es algo menor respecto de los deseos 
del sujeto. Al mismo tiempo, la persona está revestida de una serie de rela-
ciones que involucran a otros actores de la actividad judicial y, más amplia-
mente, del ámbito social. Es una situación delicada que exige una atención 
constante, en la medida en que el placer que frecuentemente acompaña al 
ejercicio del poder puede convertirse en un fin en sí mismo.

Actuar dentro de límites - los que impone la ley - es una de las facetas 
que justamente, modulan el actuar de los jueces. Esto es estipulado por 
la estructura misma del Poder Judicial, que funciona mediante una im-
portante jerarquización de acciones y cuenta con definiciones relativas al 
alcance de la acción de los magistrados. Este dispositivo restringe no sólo 
la posibilidad de cometer abusos - aunque no los impide completamente-, 
sino también el riesgo de que los jueces asuman roles sociales que no les 
corresponden (por ejemplo, actuar junto con otros actores sociales para 
intentar transformar alguna situación). En principio, el rol de los jueces 
es reactivo: responden a las demandas mediante procesos. Ejercer acciones 
directas frente a los actores sociales no es, en principio, de su incumbencia.

Existe asimismo una estrecha relación entre la elección de la profesión y el 
prestigio de ésta. Al tratarse de uno de los pilares de la República, funda-
mental para la ciudadanía y la democracia, el prestigio es considerado un 
aspecto motivador. Sin embargo, se trata de algo bastante delicado, pues 
la cuestión del prestigio de la profesión está íntimamente vinculada con 
la acción de otros actores sociales, como por ejemplo, la prensa, la que 
actualmente publica con gran frecuencia respecto de la magistratura. De 
cualquier manera, los magistrados son protagonistas de mucho de lo que 
ocurre en la sociedad actual: lo que hacen o dejan de hacer repercute direc-
tamente en el imaginario social. Todo lo que resuena negativamente en los 
medios de comunicación, sea una crítica de alguien del propio poder, de 
la prensa o de otros actores sociales, incide en el prestigio de la profesión 
dejando a menudo marcas profundas.

El conflicto entre la búsqueda de una profesión que les permita mantener o 
adquirir una posición de prestigio, y las conmociones de diversos órdenes que 
la alcanzan, dan lugar a vivencias de inseguridad. Según ellos, lo que vale no 
es el prestigio por sí mismo: si la profesión y la institución de la magistratura 
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no tienen buena imagen en la sociedad, la misma - que es fundamental para 
el mantenimiento del estado democrático- se verá profundamente dañada. 
Los desestabiliza escuchar críticas generalizadas o constatar que aquellos a 
quienes consideran profesionales poco cualificados o que actúan de modo 
reprensible son valorados en la propia institución o en el espacio público.

Otros aspectos motivadores para convertirse en juez se vinculan con la posi-
bilidad de desarrollar una carrera larga y segura, que brinda garantías de una 
jubilación cómoda, además de un salario considerado bueno, al menos al ini-
cio de la carrera. La seguridad propiciada por estos factores es fundamental.

¿Qué sería, por tanto, tener “vocación” o un ideal de la profesión?

Las respuestas a este interrogante pueden tener diversos matices. Sin embar-
go, no se puede afirmar que la vocación sea algo natural, algo que los sujetos 
ya poseen: la vocación es una cualidad a desarrollar. El trabajo de todos y 
cada uno se forja en el día a día, y la gran cuestión es que, dependiendo de los 
escenarios de actuación, habrá mayor o menor consonancia del trabajo con 
aquello que en algún momento se soñó, fue objeto de deseo o fue posible 
consolidar a lo largo de los años de ejercicio de la magistratura.

Se trata de cuestiones delicadas, pues los magistrados consideran que los 
pilares de la profesión están en jaque en lo que respecta a su credibilidad 
frente a la sociedad. En efecto, creen que algunos fundamentos de la pro-
fesión ya no son muy sostenibles y que estos vienen siendo sacudidos por 
los escenarios en los que se lleva a cabo su labor. 

En relación con esto último, es preciso señalar que las diferencias entre 
dichos escenarios de actuación son realmente muy grandes. Aunque hay 
un telón de fondo común - después de todo, un juez es un juez- existe no 
obstante una inmensa variabilidad: ser juez en la Justicia Federal de San 
Pablo es muy distinto a serlo en la Justicia Estatal del interior del Estado 
de Pernambuco. Esto vale también para la Justicia del Trabajo, donde las 
condiciones de trabajo son muy distintas. 

A pesar de que las políticas implantadas por el Consejo Nacional de Justi-
cia se extienden por todo el país, las condiciones existentes en cada tribunal 
y en cada fuero son sumamente disímiles no sólo por las relaciones sociales 
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específicas que se establecen en cada lugar, sino por el modo de actuar de 
los jueces, sean estos de primera o segunda instancia. Asimismo hay una 
gran diversidad en las condiciones concretas de trabajo, lo que como es es-
perable, se refleja directamente en la actividad cotidiana (ver Bonelli 2005; 
2010, que trata estas cuestiones).

En fin, tratar el trabajo de los jueces exige considerar no sólo lo que hay de 
común sino también lo que hay de diverso en la profesión. Asimismo es 
necesario tener en cuenta la importancia que poseen los recortes transver-
sales que afectan a todos, tanto a los colectivos como a las singularidades.

Remarquemos que “singularidad” no sólo alude a los escenarios en los que 
se desenvuelven y actúan los sujetos sino también a la diversidad de las 
personas. Aunque todos tengan una formación de base común, obviamen-
te no se trata de los mismos sujetos: cada uno tiene su historia, experien-
cias, deseos, ambiciones y valores que, como se dijo, son modulados por 
un ideal de la profesión. Así, al tratar al trabajo como aspecto central de 
la vida del sujeto, es preciso considerar cuáles son las condiciones que se 
brindan para que éste pueda actuar con respeto a sí mismo en la profesión 
que escogió, a la vez que respeta sus reglas y tradiciones (Sznelwar; Uchida; 
Lancman, 2011). Esto constituye un desafío de suma importancia, cuando 
se piensa en las políticas del Estado, en la actuación del CNJ, de los tribu-
nales y de otros actores, ya que se trata de unir los objetivos y metas defini-
das en instancias superiores, con las realidades locales y con la singularidad 
de los individuos jueces.

El trabajo es central en la vida de los sujetos (Dejours 2012) y puede pro-
piciar tanto lo mejor como lo peor en lo que respecta a la salud mental. Por 
lo tanto, si hay condiciones para que la acción de cada uno de los jueces y 
de sus grupos de trabajo puedan desarrollarse respetando las reglas y tradi-
ciones de la profesión, y evolucionar en función de las transformaciones de 
la sociedad y la cultura, es posible que los escenarios de trabajo sean más 
favorables para la salud mental. En cambio, cuando se desatan y acrecien-
tan los rumores, y aumentan de modo significativo los disturbios de orden 
psíquico así como el uso de medicamentos psiquiátricos – de lo que hay 
evidencia - es necesaria una reflexión en relación al trabajar en sí mismo 
(Ribeiro, 2005; Beneti, 2010; Coelho, 2012).
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Uno de los grandes problemas del área de la salud en relación con el trabajo 
en general y de la salud mental en particular, es que las instituciones suelen 
tratar a estas cuestiones como si fuesen vicisitudes relativas a cada sujeto 
individual, asumiendo que su origen se remonta a debilidades y virtudes 
particulares, y cuya solución es pensada en función de cada individuo 
(Abrahão; Cruz, 2008). De este modo, gran parte de las medidas que se 
proponen están orientadas a la acción paliativa, proponiendo una mejoría 
en la asistencia de la salud, sea mediante el acceso a servicios con mayor 
calidad, sea mediante diferentes modos de acompañamiento psicológico. 
Sin embargo, cuando el sufrimiento se torna patogénico y el trabajo puede 
verse obstaculizado, cuando ya no es posible transformar el sufrimiento en 
placer; lo que aparece como centro del problema es el trabajo en sí. Esto 
se puede dar a través de diferentes modalidades de reconocimiento del 
esfuerzo en el trabajar (Lancman; Uchida, 2003).

La Psicodinámica del Trabajo considera dos modalidades centrales para 
juzgar al trabajo realizado. Estas están en relación con lo útil y con lo bello. 
Lo útil se relaciona con las expectativas de la jerarquía y de las personas 
por las cuales el servicio es coordinado. Lo bello se refiere al trabajo bien 
hecho, esto es, al trabajo que está de acuerdo con las reglas y tradiciones de 
la profesión (Dejours, 2008). 

Cualquier trabajador - cualquier persona- se guía por el modo en que sus 
acciones son evaluadas. Es en el hacer que se constituye el sujeto, y esto 
acontece una vez que ha sido objeto de la evaluación de otro. Las personas 
son evaluadas por otro, tanto en el sentido de que lo que hacen es útil para 
el grupo con el que interactúan como para la sociedad. El reconocimiento 
de la utilidad del trabajo es proferido por la jerarquía organizacional o por 
diferentes tipos de clientes. En cuanto a aquellos que ejercen el mismo 
trabajo que el sujeto - los pares -, el reconocimiento se da en el ámbito de 
las reglas y las prácticas de la profesión o del oficio. Lo que se hace en este 
caso, es juzgar al trabajo desde una perspectiva estética, esto es, por su be-
lleza. Así, cuando un colega considera que algo fue muy bien hecho puede 
decir, por ejemplo: “qué sentencia bien hecha, que bella demostración, qué 
buena argumentación”, entre otras.
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Para que sea posible construir escenarios de trabajo que tengan una visión 
compartida de la profesión es importante asegurar la existencia de espacios 
comunes de intercambio y, de ser posible, de construcción de reglas o aún 
más, de actividades cooperativas (Molinier, 2013).

Los jueces que participaron de la intervención en PDT cuestionan si esto 
es posible en el escenario actual del Poder Judicial de Brasil. Señalan que se 
trata de un trabajo individual en el que el aislamiento respecto de sus colegas 
es común y corriente, sea por la ubicación geográfica de los juzgados y el 
carácter itinerante de la profesión, o por las características de la actividad de 
los jueces (Lancman; Heloani, 2004; Uchida; Lancman; Sznelwar, 2011). 

A lo largo de la trayectoria profesional de los jueces de primera instancia, la 
posibilidad de construir una relación con los pares a través de dispositivos 
institucionales es prácticamente inexistente. Lo único que hay son inter-
cambios informales. En las demás instancias existe una mayor posibilidad 
de intercambio en la medida en que se deben tomar decisiones colegiadas. 
No obstante dichos intercambios no necesariamente reflejan una verdade-
ra cooperación: están más vinculados con la confrontación y el debate de 
ideas que con la construcción de algo común.

La soledad de los magistrados es una cuestión de primer orden. Las re-
ferencias a la angustia generada por la presión de tener que emitir sen-
tencias con rapidez, así como por el impacto que estas puedan producir 
en la vida de otras personas, está muy presente. Todo esto, junto con la 
dificultad para saber si están realizando un trabajo de calidad, los sumer-
ge en la incertidumbre. 

Uno de los mecanismos psíquicos de defensa (Dejours, 2000) analizados 
en la población de magistrados se relaciona con que frecuentemente están 
obligados a verse a sí mismos como seres humanos portadores de una mi-
rada más amplia, como personas con mayor capacidad que los demás para 
comprender situaciones. Esto ocurre porque deben saber muy rápidamen-
te lo que pasa en determinado proceso y estar convencidos de que podrán 
decidir en favor de lo que es justo. 

Defenderse de la posibilidad de “fallar”, incluso si una sentencia puede ser 
reformada y corregida en otra instancia, se torna fundamental para la cons-
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trucción y el refuerzo de su identidad profesional. Es importante que sus 
sentencias sean acogidas y aceptadas, como es el caso de la mayor parte de 
estas. No obstante, en caso de que su trabajo tuviera que ser revisado en se-
gunda instancia, correrían el riesgo de sentirse disminuidos y humillados. 

No son pocos los que afirman que en la profesión hay algo de “divino”, 
aunque más no sea para criticar a aquellos que se colocan en dicha posi-
ción. Se trata de un tema que está presente, aunque por cierto, saben que 
esto no se corresponde con lo real. 

¿Cómo construir una visión compartida de la relación entre lo falible y 
lo infalible si inexorablemente, no existen espacios institucionales para el 
intercambio de experiencias? 

Y además, si la evaluación de las sentencias que realizan se lleva a cabo de 
manera lejana e impersonal, poco pueden aprender de ello. 

La soledad es un tema presente y probablemente sea uno de elementos que 
impulsen el sentimiento de desolación, esto es, la pérdida de las referencias 
comunes, en el sentido en que lo desarrolla Dejours (2012), basándose en 
el concepto de loneliness propuesto por Hannah Arendt en la discusión 
acerca de los orígenes del totalitarismo.

Antes de proseguir, conviene recordar que la magistratura es una profesión 
que, al menos teóricamente, podría tener las condiciones necesarias para 
la realización de sí. En todo caso, no se trata de un trabajo cuya acción 
esté desprovista de significado. Más bien al contrario: son actores sociales 
imbuidos de prestigio y cuya acción repercute en la sociedad. 

Y sin embargo, existe un riesgo efectivo de vaciamiento del sentido de 
su trabajo. 

Lo que refuerza el trabajo individual y el miedo a compartir, lo que exacer-
ba la competencia entre pares e induce a invisibilizar aún más el proceso 
del hacer común debe ser analizado con cuidado. Reforzar mecanismos de 
cooperación que se construyen a partir de dispositivos de discusión, de de-
liberación y del desarrollo de la confianza mutua es primordial para revertir 
escenarios psicopatógenicos potencialmente nocivos para la salud mental.
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Dado que ser juez es algo más que ocuparse de un proceso judicial, y que 
su labor va más allá del acto de juzgar en sí –deben llevar a cabo acciones 
de gestión o incluso realizar actuaciones en la comunidad aunque éstas 
no sean el ámbito previsto para su cargo-; cualquier mecanismo de eva-
luación que se focalice o se restrinja a la cantidad de sentencias dictadas 
puede inducir situaciones de injusticia o favorecer comportamientos ex-
cesivamente pragmáticos. 

Recalquemos que actuar única y exclusivamente de tal modo que cada ac-
tuación se corresponda con las expectativas de la jerarquía y esté en conso-
nancia con lo que ha sido prescripto por la organización de trabajo, puede 
ser muy nefasto. La discrepancia entre lo prescrito y lo real, así como las 
acciones que se atengan únicamente a los procedimientos formales, pue-
den ir en contra de resultado esperado.

Trabajar con celo, esto es, haciendo más y con mayor cuidado que lo pres-
cripto a fin de lograr mejores resultados requiere, en la mayor parte de los 
casos, actuar con astucia. En estos casos es necesario prestar atención, dado 
que no es poco frecuente que el celo en el trabajo se ejerza actuando en 
contra de los propios principios ético-morales (Dejours, 2007).

Así, por ejemplo, si están en juego posibilidades de ascenso en la carrera 
o la obtención de beneficios, no hay garantías de que se actúe de acuerdo 
con las reglas ético-morales de la profesión. Al mismo tiempo, trabajar de 
más para obtener beneficios puede ser un camino que refuerce ciertos me-
canismos defensivos tales como el cinismo. Es por ello que las posibilidades 
de cooperación y el desarrollo de actividades deónticas en el seno de un 
equipo o de un colectivo de trabajo son cruciales para combatir la soledad 
de los sujetos y disipar la posibilidad de favorecerse de un exceso de prag-
matismo. Aún si el cinismo defensivo pudiera servir para proteger al sujeto 
hay que considerar que cualquier mecanismo psíquico de defensa es fallido 
e incompleto y que el sufrimiento moral, aunque esté en parte anestesiado, 
no desaparece. Este puede emerger de diferentes modos, ya sea a través de 
disturbios psíquicos o somáticos.

Reforzar los mecanismos de cooperación requiere también que la com-
petencia en el trabajo no esté exacerbada. Si los modos de ascender en la 
carrera están exclusivamente moldeados en función de acciones que se rea-
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lizan en detrimento de los otros, habrá poco interés en que las experiencias 
sean compartidas. Este es el caso de la magistratura, donde los principales 
elementos que regulan el ascenso son la edad y el mérito. 

Es importante considerar dos cuestiones: en primer lugar, si existe o no la 
posibilidad de realizar una trayectoria profesional que pueda ser construida 
sin estar necesariamente en competencia con los demás. Esto es, que sea 
horizontal y que funcione mediante mecanismos tales como la califica-
ción constante y por medio de modalidades de evaluación del desempeño 
pautadas en base a lo real del trabajo, permitiendo de ese modo que los 
magistrados tengan condiciones efectivas para desarrollarse en la carrera. 
Por otro lado, el ascenso previsto por medio de la antigüedad y el mérito 
son fuertemente cuestionados por los jueces ya que según ellos, hay poca 
claridad respecto a los criterios de mérito a considerar y además, porque 
la antigüedad, a pesar de ser un criterio objetivo, no está necesariamente 
vinculada a la calidad del trabajo.

Se trata de cuestiones difíciles y delicadas, que tocan aspectos simbóli-
cos importantes de la profesión. Las acciones institucionales que buscan 
un determinado fin, por ejemplo, una mayor celeridad en los procesos o 
una mayor homogeneidad respecto de la calidad de los juicios, pueden 
ser tratadas de diferentes maneras y, dependiendo de las elecciones insti-
tucionales, pueden dar lugar a escenarios más o menos favorables para el 
desarrollo de la profesión. Si la definición de productividad se restringe a 
un sólo aspecto - como por ejemplo, la cantidad de sentencias -, todo el 
resto del trabajo realizado resulta invisibilizado desde el momento en que 
no es institucionalmente reconocido. Esto último refuerza además la idea 
que todas las otras tareas no son importantes y que, por lo tanto, no deben 
ser tenidas en cuenta.

Dada la gran ambigüedad existente en los mensajes institucionales, resulta 
sumamente importante depurarlos. Un ejemplo de las metas de producti-
vidad es que, al tiempo que se valora la educación continua de los jueces, 
se ponen obstáculos importantes para que éstos puedan participar de dife-
rentes cursos, ya que esto podría entrar en contradicción con los tiempos 
disponibles. Como muestra este ejemplo específico, se ponen en cuestión 
los procesos de aprendizaje. 
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Es necesario tener en cuenta que una vez seleccionados por concurso, los 
jueces aún deben atravesar un largo proceso de aprendizaje. Sin embargo, 
como se mencionó, ellos cuestionan la efectividad de los métodos de ense-
ñanza porque afirman aprender poco con los otros. 

Desde los primeros embates con lo real de su trabajo -en el sentido pro-
puesto por Dejours, es decir, como la resistencia de lo “real” a la voluntad 
y al deseo- ; y hasta después de cursar la Escuela Judicial, están solos y de-
ben actuar en función del conocimiento disponible y según su conciencia, 
incluso a pesar de su inexperiencia. Aunque a veces son acompañados por 
colegas más experimentados, esto no constituye una regla que se cumpla 
en todas las situaciones. ¡Cuántas vivencias dejan de ser compartidas y 
cuántas de estas podrían servir para un enriquecimiento mutuo…! 

En realidad, es como si aprendieran solos, principalmente en base a estu-
dios que a menudo se centran en la jurisprudencia.

Existen no obstante, otras modalidades en lo que respecta a la posibilidad 
de compartir experiencias; entre ellas, las de los magistrados que se dedican 
a la docencia o a la producción de literatura específica del campo jurídico. 
Son actividades calificadas como muy pesadas por quienes las realizan ya 
que no solo requieren de estudio y perfeccionamiento constante, sino que 
se suman a las tareas que tienen como jueces.

Algunas de las fuentes de sufrimiento en el trabajo de los magistrados se vin-
culan tanto con el modo en que se comprometen con el trabajo, como con 
las modalidades de evaluación del desempeño y con el progreso en la carrera. 

Dado que se trata de una carrera de Estado, las personas no escogen en qué 
lugar van a trabajar ni a vivir. Sienten que vestir la toga es hacerlo por en-
tero, y este compromiso tiene profundo impacto tanto en su vida personal 
y familiar, como en lo que respecta a la convivencia social.

El hecho de tener que desplazarse y abandonar sus lugares de origen, por 
lo general al inicio de sus carreras, es bastante significativo ya que no solo 
deben aprender a ejercer la profesión, sino también deben adaptarse a otra 
localidad y a otra cultura. Los jueces deben asimismo lidiar con los desa-
fíos vinculados con el medio social, sobre todo mantener cierta distancia 
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respecto de otros actores sociales, evitando por ejemplo ciertos vínculos o 
amistades que puedan traerles restricciones futuras, o el contacto con per-
sonas acusadas, a fin de mantener una imagen de idoneidad irrefutable y de 
algún modo desproporcionada respecto del ciudadano común. 

Por ello es frecuente que restrinjan los contactos incluso con los empleados 
del propio poder judicial. Este tipo de precauciones incide a su vez en la 
familia, ya que, sobre todo en las localidades pequeñas, todos saben quién 
es el juez, quiénes son sus hijos, sus mujeres o sus maridos.

Todo esto nutre aún más la vivencia de soledad de los jueces, que ponen en 
juego distintas estrategias para afrontarla. Están los que se retraen evitando 
contactos públicos y los que se involucran en actividades comunitarias, 
llegando incluso a ser actores sociales destacados. En las grandes ciudades 
es más fácil mantener una posición de distancia, a pesar de que allí también 
es preciso cuidarse para no quedar involucrado en situaciones embarazosas 
en las que su imagen sea utilizada para fines con los que no acuerdan. 

En fin, hay diferentes facetas para analizar el modo en que los jueces se 
comprometen e involucran con su trabajo, ya sea la relacionada con la 
dedicación necesaria para dar cuenta de su actividad judicial, o bien, la vin-
culada con el modo de inserción en la sociedad de los lugares donde viven.

La relación con los otros actores del propio Poder Judicial constituye otro 
desafío. Los interlocutores más cercanos son los servidores técnicos y ad-
ministrativos con los que trabajan. Es con ellos con quienes realizan las 
labores de modo cotidiano y de quienes dependen para el progreso de 
los procesos judiciales. Todo lo que ocurre en los juzgados pasa por los 
empleados, y por tanto, es necesario tener equipos cohesionados y bien 
preparados. No obstante, y a pesar de esta proximidad, los magistrados se 
sienten aislados ya que estas relaciones, aunque intensas, no sustituyen las 
relaciones con sus pares.

Los magistrados tienen también mucho contacto con las partes implicadas en 
un juicio, sobre todo con los abogados, que son parte integrante y necesaria 
del sistema judicial. Estos interfieren directamente con el trabajo de los jueces 
facilitándolo o dificultándolo, e incluso realizando demandas o reclamos con-
tra ellos. Es por ello que en determinadas situaciones los jueces deben actuar 
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con prudencia y recurrir a la grabación de las sesiones o poner en práctica 
estrategias tales como la de recibir a los abogados con testigos presentes. 

Es en esta maraña de relaciones en la que deben actuar. Aunque todo 
forma parte de su trabajo, es posible que la astucia y la experiencia per-
manezcan invisibles o no sean consideradas como parte necesaria de las 
dificultades de su labor, ya que su desempeño es evaluado sólo por lo que 
es visible y cuantificable.

Por otra parte, la relación con la jerarquía es muy distinta de la que existe 
en otras actividades profesionales, sobre todo porque no hay relación directa 
con la jefatura. Al tiempo que tienen autonomía para actuar, los jueces están 
sujetos a diferentes tipos de control y de evaluaciones. La relación con los 
jueces de segunda instancia no es directa, ya que el papel de éstos es evaluar 
las sentencias dictadas en primera instancia, aunque no tienen una relación 
de mando. Respecto del corregidor del tribunal4, en la gran mayoría de los 
casos, tampoco existe una relación directa de jefatura, a pesar de que los jue-
ces pueden ser objeto de observaciones, correcciones o sanciones disciplina-
rias y administrativas por parte de éste. En este caso es evidente la fragilidad 
de su situación, respecto de la que refieren experiencias complicadas, como 
cuando son llevados al consejero del tribunal por una especie de “complot de 
abogados” o por presión de los órganos de representación de clase como por 
ejemplo la OAB –Orden de los Abogados de Brasil–. 

Es ante estas situaciones en las que sienten que a pesar de tener poder 
para juzgar, están sujetos a diversos condicionantes definidos por las nor-
mas y decisiones del Tribunal, así como a presiones sobre las que casi no 
tienen injerencia.

En cuanto al modo en que son controlados, los magistrados consideran que 
las modalidades que se utilizan para la evaluación de desempeño, junto con 
la necesidad de tener en cuenta actos jurídicos vinculantes y el sistema in-
formatizado (PJE) sirven más para controlarlos que para facilitar su trabajo. 

4 El corregidor del tribunal es un magistrado que tiene jurisdicción sobre todos los de-
más jueces de una comarca, y cuyo rol es el de fiscalizar la distribución de la justicia, el 
ejercicio de la abogacía y el funcionamiento de los servicios forenses.
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En el caso específico del sistema informatizado, existen además dificultades de 
utilización ya que en su diseño hubo problemas de concepción y de proyecto 
que aún no están resueltos (Junior, 2012). Existen de este modo serios riesgos 
de forzar “modos de actuar predeterminados” en la medida en que el sistema 
informatizado no permite que actúen como lo hacen normalmente cuando 
conducen un proceso, esto es, que ejerzan su raciocinio y piensen libremente 
en relación a la sentencia a proferir. Es decir, los procedimientos estipulados 
por el sistema no necesariamente se corresponden con su modo de actuar.

Entre sus temores, se destaca lo que consideran el riesgo de convertirse en 
“máquinas de juzgar”. Creen que si todo estuviera previsto, si una parte sig-
nificativa de su trabajo pudiera ser predefinida por procedimientos estandari-
zados, experimentarían un proceso de reificación. Aunque también padecen 
otros temores, como los de juzgar mal y sufrir agresiones que comprometan 
su integridad física y moral. Dado que las amenazas no son inusuales, desa-
rrollan en función de ello una serie de tentativas para minimizarlas o evitarlas 
por medio de estrategias dirigidas al trato con las partes de un proceso (con 
los abogados u otros actores vinculados). Esto tiene un impacto directo sobre 
el sufrimiento de los jueces que no sienten que tengan respaldo institucional 
ni mecanismos que los protejan de manera efectiva. 

Las cuestiones relativas a la desigualdad de género están presentes en la 
profesión (Lipp; Tanganelli, 2002; Molinier, 2008). A pesar de la creciente 
participación femenina, dado que el oficio de magistrado se fue mode-
lando a lo largo del tiempo a partir de un ideario masculino, aún faltan 
muchas reformas para que las relaciones de género sean más equitativas. 

La situación de inequidad comienza en la instancia misma del concurso, en 
la que las aspirantes a juezas son interrogadas respecto de su relación con la 
maternidad y de su “preparación” para sacrificar su vida personal y familiar 
en favor de la magistratura. Las mujeres aspirantes son asimismo puestas a 
prueba en los juzgados, donde diferentes actores las colocan en situaciones 
difíciles para saber cómo actuarán y para probar si son lo suficientemente 
fuertes para el ejercicio de la profesión. Aunque las juezas van adquirien-
do respeto poco a poco, se sienten constantemente vigiladas y evaluadas en 
relación a su comportamiento, lo que incluye su modo de vestir. En las re-
uniones resaltan las experiencias difíciles que atravesaron con relación a la 
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maternidad y la educación de sus hijos. Estos problemas también alcanzan 
en parte a los colegas varones, los que también enfrentan dificultades para 
acompañar a sus hijos y encontrar condiciones favorables para sus familias en 
ciertas localidades en las que son designados para trabajar y vivir.

Quienes se sienten muy comprometidos con la profesión y consideran que 
la magistratura tiene sentido incluso a pesar de todos los problemas y del 
jaque constante que vivencian respecto de la relevancia de la magistratura, 
sufren cuando un juez de probada calidad y prestigio se retira precozmente 
de la profesión. Cuando alguien que aún tendría mucho más para aportar 
renuncia, está de algún modo cuestionando sus creencias. Es como si hu-
biera algo que interconectara a los jueces y que sirviera como una suerte 
de defensa frente a tantas dificultades. Lo mismo ocurre -lo hemos dicho- 
cuando algún colega es criticado o juzgado públicamente: se sienten de 
algún modo responsables por el hecho de que un par sea puesto en eviden-
cia, en la medida en que esto remueve la imagen que tienen de la profesión 
y de sí mismos. De hecho, cualquier acción que ponga en cuestión la rele-
vancia de la profesión los desestabiliza, tal vez porque sienten que hay una 
crisis institucional y de la profesión, lo que los afecta directamente. 

La salud de los y las juezas, es un tópico que está cada vez más presente. 
Diversos relatos ponen en evidencia que la profesión siempre ha sido un 
desafío para la salud mental. Tal vez algunas cuestiones ya estaban pre-
sentes desde larga data, pero sin embargo no fueron objeto de acciones 
institucionales para subsanarlas, como es el caso de la vivencia de soledad, 
el afrontamiento de grandes desafíos y el compromiso con la profesión. 

Algunos hacen referencia a la profesión como una suerte de sacerdocio, y 
tal vez por esto es que las historias relativas a disturbios mentales (proble-
mas de relación, consumo excesivo de sustancias psicoactivas y de alcohol) 
no son tan raras. Aunque saben que estos problemas de salud existen desde 
antes, los jueces afirman que hay una tendencia al agravamiento de di-
chos trastornos. La naturalización del uso de medicamentos psicoactivos, 
al igual que el consumo de sustancias psicoactivas no legales les preocupan, 
y también les inquieta la existencia de algunos casos de suicidio.

¿Qué visión de la salud tienen los jueces? Entre ellos predomina una pers-
pectiva en la que la salud es tratada como mero recurso para poder trabajar. 
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Son frecuentes los relatos de quienes trabajan incluso estando enfermos, ya 
que consideran que no pueden faltar al trabajo. Por cierto, el “presentismo” 
tiene aspectos defensivos, en la medida en que es una manera de garanti-
zar la relevancia de su rol. Esto último tiene, de hecho, cierto criterio de 
realidad ya que es preciso que estén presentes en las audiencias y diversas 
actividades (St-Arnaud; St-Jean, Damasse, 2004). Revertir esta visión sería 
desde la mirada de la Psicodinámica del Trabajo un gran paso para crear 
condiciones de construcción de la salud, en la que ésta no sea un mero 
recurso a ser mantenido.

En fin, ser juez es mucho más que juzgar. Es una profesión relevante ya 
que, en principio y en teoría, sin ella no habría modo de sostener un Esta-
do de Derecho Democrático. 

Lo relatado en este escrito intenta dar cuenta del hecho de que ser juez va 
mucho más allá de los estereotipos. De hecho, ellos consideran que hay mu-
cho por mejorar a fin de contribuir al desarrollo de la sociedad y la cul-
tura: creen importante favorecer la participación de los magistrados en la 
definición de metas y en la toma de decisiones relativas a la distribución de 
recursos, asumen que es preciso valorizar a los jueces de primera instancia y 
generar cambios en los modos de evaluación de desempeño; y a su vez, que 
es preciso crear mecanismos efectivos de cooperación, reformas en la carrera 
y dar una discusión profunda sobre aspectos estructurales de la justicia.

Uno de los desafíos fundamentales para cualquier institución, aún más 
cuando se trata de una que posee la importancia del Poder Judicial, es la 
de generar las condiciones para que tanto los jueces como los funcionarios, 
desarrollen un trabajo de calidad. No es algo que se resuelva exclusiva-
mente por medio de la estructura de la institución, de los equipos o de las 
instalaciones. Sobre todo, se trata de propiciar condiciones en las que la 
dinámica del trabajo vivo sea reconocida, y en la que las estructuras sirvan 
para fomentarlo y perfeccionarlo. 

Trabajar es un aprendizaje constante. Por tanto es preciso propiciar con-
diciones que permitan desarrollar actividades deliberativas en las que no 
predomine la racionalidad instrumental en detrimento de los aspectos 
axiológicos del actuar en el mundo. De este modo se podría cambiar efec-
tivamente la situación, en el sentido de valorar aquello que impulsa a los 
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seres humanos a desarrollar actividades significativas, que también deben 
considerar la relación entre sufrimiento y placer (racionalidad pática). De 
este modo sería posible desplegar uno de los aspectos fundamentales del 
trabajar: el de honrar la vida (Dejours, 2012).

Conclusión

A partir de este trabajo fue posible comprender algunos aspectos del traba-
jo en la magistratura que poseen importancia tanto en lo que respecta a la 
salud de los jueces, como en lo relativo a su contribución con el desarrollo 
de la sociedad y la cultura. 

Lejos de ser exhaustivo, este trabajo muestra la relevancia de crear espacios 
donde los profesionales, en este caso los jueces, puedan expresarse y re-
flexionar sobre sus vivencias en el trabajo.

Así, algunos temas tratados en esta investigación dan cuenta de los desafíos 
que entraña la transformación de los contextos de trabajo proclives a gene-
rar sufrimiento patógeno. 

La vivencia de los jueces está constituida por distintas vertientes que emer-
gen en sus relatos y reflexiones. Muchas pueden parecer contradictorias en 
una primera lectura. De este modo, en el caso analizado, la idea de que la 
magistratura sería una especie de sacerdocio, fruto de una vocación o de un 
deseo profundo por cumplir un rol o hacer algo relevante, se puede con-
frontar a un punto de vista que la considera como una profesión en crisis 
y en riesgo de degradación. Esta contradicción se debe a ciertas elecciones 
organizacionales que privilegian determinados aspectos de la producción y 
cuya visión se focaliza en cierto “productivismo”. Aquí se pone en juego la 
relevancia de su trabajo y de las contribuciones que realizan para responder 
a las demandas de los ciudadanos. 

Los jueces padecen por no poder dar abasto con todas las tareas que deben 
llevar a cabo– lo que genera vivencias de angustia -, por la frustración que les 
genera la falta de reconocimiento (tanto de sus pares, como por parte de la je-
rarquía) del esfuerzo realizado en su trabajo, y también porque tienen la impre-
sión que su trabajo no sirve para cambiar efectivamente las relaciones sociales.
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En las reuniones se identificaron asimismo otros asuntos relevantes tales 
como la cuestión del género en el trabajo de la magistratura. Aunque las 
mujeres poseen cada vez más presencia en la profesión, aun sufren la discri-
minación proveniente del ideario machista que la atraviesa. 

Las relaciones jerárquicas, más o menos explícitas, son aun más apremian-
tes para algunos de los jueces teniendo en cuenta los procesos individuali-
zados de evaluación del desempeño. 

Pareciera ser que las diferencias relativas al tipo de justicia y a las condi-
ciones efectivas de trabajo que dependen de la localidad en la que se des-
empeñan, no son consideradas, lo que conduce a cierta “injusticia” en los 
procesos de evaluación. 

Hay grandes controversias respecto a la relación entre el logro de metas 
de productividad y la calidad del trabajo. Relatan casos de colegas que se 
preocupan por el cumplimiento de la meta en sí sin preocuparse por las 
posibles críticas que podrían recibir por lo que escribieron, o por la calidad 
de sus sentencias. A pesar de acordar con que las metas son fundamentales 
en cualquier actividad, no se puede banalizar el modo en que se logra su 
cumplimiento: esto podría dar lugar a prácticas que exacerban la com-
petencia y que tendrían, sin duda, consecuencias negativas tanto para la 
calidad del trabajo, como para las relaciones entre colegas. 

Aunque no es posible en este artículo agotar todos los temas que surgieron 
en los encuentros –de cuya riqueza aquí presentamos sólo una síntesis- po-
demos sin embargo comentar algunos ejemplos para reforzar la idea de que 
el trabajo nunca es neutro, que tiene un lugar fundamental con respecto a 
construcción de la salud mental (Dejours, 2007, 2012) (Molinier, 2013), y 
que en el caso de la magistratura, existe una preocupación creciente en rela-
ción con la salud mental. En efecto, a lo largo de las conversaciones encon-
tramos elevados niveles de sufrimiento, lo que refuerza lo que otros autores 
afirman (Albuquerque, 2005; AMB, 2009; Beneti, 2010; Assunção, 2011), 
respecto del uso cada vez más frecuente de drogas psicoactivas así como de 
relatos de casos de depresión y de la posible ocurrencia de casos de suicidio.

Las contribuciones de las personas que participaron en esta investigación 
fueron fundamentales para que los resultados obtenidos sean relevantes. 
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Sin embargo, se trata de un primer acercamiento que podría ser enriqueci-
do y reforzado mediante otras investigaciones. 

Esta investigación sólo tiene sentido si sirve para generar transformaciones en 
el ámbito judicial, si contribuye a que el trabajo sea más favorable para la salud 
y la realización de sí, y si contribuye con la construcción de la ciudadanía.
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Salud y trabajo en trabajadores hospitalarios: 
cultura de la gestión, cultura del cuidado, ¿una 
conciliación imposible?1

Pascale Molinier

“Nadie debería trabajar a tiempo completo en un solo lugar; uno 
debe verse trabajando desde un otro lugar”, dijo el psiquiatra Jacques 
Tosquelles hablando de los equipos hospitalarios.

Comparto este punto de vista, muy aplicable a mi situación. Mi pensa-
miento y mi trabajo están en la intersección de diferentes corpus teóri-
cos: la psicodinámica del trabajo, la psicoterapia institucional y la ética 
del cuidado. Mi trabajo se desarrolla no solo en Francia, sino también en 
Colombia, y a veces incluso más allá. Me refiero a distintos equipos en el 
campo de la psicología o en los estudios de género. Mi trabajo es multidis-
ciplinario y transcultural.

Voy a hablar de la perspectiva del care o del cuidado, sabiendo que este 
concepto es intraducible en francés (Molinier, Laugier, Paperman, 2009). 
El inglés tiene dos palabras: care  que se refiere a la preocupación o la aten-
ción, y cure que se refiere a la dimensión de sanación o de la cura. Pero en 
francés, hay una sola palabra: soin. Y esa palabra ya está muy cargada de 

1 Este texto es una versión revisada de la conferencia realizada el 29 de noviembre del 
2014 en el Hospital de Niños Ricardo Gutiérrez, de la Ciudad de Buenos Aires, orga-
nizada por el Programa de Salud, Subjetividad y Trabajo de la Universidad Nacional 
de Lanús y la Asociación de Profesionales del Hospital Gutiérrez. Una primera versión 
de esta conferencia fue publicada en Topía digital en marzo del 2015 (disponible en: 
https://www.topia.com.ar/articulos/salud-y-trabajo-trabajadores-hospitalarios-cultu-
ra-gestion-cultura-del-cuidado-%C2%BFuna). La revisión de esta primera versión ha 
estado a cargo de Pascale Molinier y de Miriam Wlosko.
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contenido. Cuando hablamos de la “éthique du soin” (ética del cuidado), 
hablamos de la ética médica en una línea cercana a la de Canguilhem (Le 
Blanc, 2007; Worms, 2006). No obstante, veremos que el cuidado en el 
sentido del care designa otras actividades y a otros trabajadores/as diferen-
tes a los médicos o médicas.

Usaré la palabra cuidado para decir care y cuidados para hablar de un con-
junto de actos que combinan dimensiones del cuidado y de la sanación. 
Cualquier acción curativa debe ir acompañada de una atención a la perso-
na que recibió atención.

Hablaré de las relaciones entre trabajo de cuidado y gestión a partir de una 
realidad específica: la de Francia. Aunque el sistema de gestión hospitalaria 
tiene algo de específico en cada país, el neoliberalismo constituye el mismo 
telón de fondo en el mundo entero. Lo que caracteriza a Francia desde 
hace al menos veinte años, es la utilización de métodos de gestión del mun-
do industrial y la subsecuente importación de los retos de la competencia 
económica al sector público en el que el Estado es el empleador. No sólo es 
el caso de la gestión hospitalaria, sino también el de la gestión universitaria 
y el de las escuelas y los servicios sociales. Así que, a pesar de que en Francia 
hay un servicio público que es uno de los más extendidos del mundo, no 
existe ningún segmento de la vida laboral francesa que esté por fuera del 
neoliberalismo y de sus reglas en términos de management.

La necesidad del cuidado

La ética del cuidado nació en los Estados Unidos, en el ámbito de la  psi-
cología moral con la obra de Carol Gilligan, y se desarrolló en el campo de 
los estudios de género (Gilligan, 1982). Permaneció velada por un tiempo 
considerable, pero desde hace aproximadamente quince años ha comen-
zado a tener cierto éxito en Francia y en otros países de Europa, América 
y Asia. O sea, la obra de Gilligan se hizo más visible en un período de la 
historia de los cuidados que puede ser descripto como un momento de 
regresión de las preocupaciones en términos de atención (care) en favor de 
preocupaciones orientadas a la “buena gestión”. Es cierto que en un país 
donde la protección social es universal, como en Francia, la salud resulta 
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un servicio caro tanto para los contribuyentes como para el Estado. Por 
supuesto, es necesario gestionar adecuadamente el dinero de los impues-
tos. Pero no obstante, es posible interrogar los criterios de gestión que se 
utilizan para evaluar el trabajo. Estos criterios, en el caso francés, no toman 
en cuenta al trabajo real. Para decirlo en pocas palabras: no consideran el 
aspecto humano, relacional, del trabajo hospitalario. Sin embargo, este es 
un elemento central de las expectativas de la gente – los pacientes y sus 
familiares - en términos de cuidado. No es suficiente que las personas sean 
“técnicamente bien tratadas”. La gente también quiere estar informada, 
sentirse segura,  que se ocupen de sus problemas, sus necesidades y sus 
preocupaciones. En una palabra: la gente necesita cuidado.

El éxito del cuidado se debe entonces, a la amenaza de su carencia, o al 
riesgo de su desaparición debido a la creciente instrumentalización de los 
cuidados, a pesar de que la esperanza de vida es cada vez más larga y las ne-
cesidades de cuidado son cada vez mayores. Además, las mujeres, que fue-
ron tradicionalmente las “proveedoras naturales” y mano de obra gratuita 
de cuidado, se dedican al trabajo asalariado. De tal manera que la sociedad 
está atravesada por una tensión entre la gran necesidad de atención o cui-
dado, y los requisitos de la gestión pública; todo lo cual puede resumirse 
en: gastar lo menos posible.

Gestión y cuidado: dos gramáticas distintas

El mundo, como dice la filósofa Elizabeth Anscombe (1970), sólo aparece 
“bajo descripciones”. Una de las tareas de la psicología social es analizar el 
conflicto entre la descripción del trabajo hospitalario a partir de la gestión 
y del management, por un lado, y la descripción que somos capaces de 
producir a partir de la experiencia del trabajo de cuidado, por otro. No son 
las mismas descripciones.

Analizar el conflicto entre gestión y cuidado podría ayudarnos a sentar 
una base saludable para una confrontación equilibrada entre los intereses 
económicos, los intereses de los cuidadores y los de los beneficiarios del 
cuidado, así como ayudar al desarrollo de compromisos entre esas diferen-
tes lógicas. Estas lógicas o, mejor dicho, estas gramáticas distintas podrían 
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escucharse entre sí y eventualmente ponerse de acuerdo, o bien construir 
la capacidad de generar coincidencias.

Pero no se puede traducir el lenguaje del cuidado al lenguaje de la gestión. 
No sólo son dos descripciones diferentes, sino que no hablan el mismo 
idioma. En otras palabras, hay que reconocer la existencia de una poliglosia 
(o sea, de varios idiomas que son legítimos en un mismo territorio), lo que 
complica la tarea de “reconciliación” entre gestión y cuidado.

Empiezo con una visión optimista: la conciliación o reconciliación. Vere-
mos que el problema a veces es más agudo. Si la gestión o management no 
son una lengua como cualquier otra, sino como lo propone la filosofa Mar-
cela Zangaro, el idioma de un dispositivo de gobierno en el sentido de 
Michel Foucault; entonces la perspectiva del cuidado se puede entender 
en términos políticos alternativos, como critica del monolingüismo del 
management (Zangaro, 2011). En esta perspectiva, el análisis del trabajo 
hospitalario (o del trabajo en asilos de ancianos o en centros para niños 
discapacitados) asume un valor central. Permite el análisis de la sociedad, 
de sus desarrollos actuales y ofrece otro idioma para resistir contra la exten-
sión del dominio de la gestión.

A continuación introduciré la perspectiva del cuidado, para luego referir-
me a la escisión entre gestión y cuidado. Más adelante me ocuparé de los 
sistemas de defensa que operan ocultando el trabajo real para, finalmente, 
reflexionar en torno del cuidado como alternativa al dispositivo del mana-
gement neoliberal.

Una vulnerabilidad compartida

Las teorías del cuidado contienen un reconocimiento sin precedentes de 
la vulnerabilidad como condición común de la humanidad. Lo que define 
al ser humano es su dependencia con los demás. Esto se opone al  valor 
neoliberal de autonomía.

 “Hay, escribe Joan Tronto (2009), un continuo en el grado de atención 
que cada uno necesita, no una dicotomía entre los que son atendidos y la 
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gente que los cuida. Pero no es una idea que la mayoría de la gente acepta 
fácilmente. Se supone que nos consideramos como seres vulnerables. Esto 
implica que abandonemos nuestro sentido de una autonomía completa. Y 
requiere que dejemos de pensar que la ‘autonomía personal’ es la solución 
a todos los problemas de la sociedad. De hecho, el verdadero reconoci-
miento de nuestra profunda vulnerabilidad y el hecho de estar vinculados 
a los demás, pueden llegar a cambiar nuestra forma de pensar acerca de la 
responsabilidad social”.

El cuidado no es una moral de los buenos sentimientos, es un proyecto so-
cial. Joan Tronto insiste con razón sobre el riesgo que presenta la reducción 
del cuidado a una concepción diádica (sobre el modelo madre-hijo). Además 
madre y niño no viven tampoco en una isla desierta, ello es un mito.

Una de mis estudiantes2 está realizando una tesis sobre la negación de la 
muerte en asilos para ancianos. Entre sus conclusiones muestra que estas 
personas deben tener un “plan de vida”. Advirtamos que el 70% sufren de 
Alzheimer, y que se supone que quienes las cuidan deben estimularlas para 
mantener su “autonomía”. Por suerte las cuidadoras desobedecen, y dejan 
a las personas mayores la posibilidad de dormirse una siesta. 

Los efectos del neoliberalismo están en todas partes. Y si no tenemos cui-
dado, vamos a exigir a los y las ancianas que sean “eficientes”, “competiti-
vos”, y por qué no, que tengan desempeños de “excelencia” y evaluaremos 
su “plan de vida”, o lo que sea.

El cuidado constituye una crítica política del neoliberalismo que se realiza 
a partir de la crítica del valor de la autonomía personal. La autonomía per-
sonal es una mentira: siempre hay alguien apoyándonos de algún modo de 
manera más o menos discreta. No solo los más dependientes se benefician de 
ayuda, sino también los adultos competentes. En la perspectiva del cuidado, 
se piensa en términos de relaciones, conexiones, redes, co-construcciones, 
etc. El valor principal no es la autonomía, sino la posibilidad de ser capaz de 
vivir una vida humana. Y hay muchas clases de vidas humanas. El modelo 
no es sólo el de la vida de un ejecutivo de alto nivel.

2 Marie Odile Muller
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Valorar saberes y haceres discretos

Otra contribución conceptual de la perspectiva del cuidado es que con-
sidera que el cuidado de los demás significa hacer algo útil para ellos. En 
otras palabras, el cuidado es un trabajo, aunque este trabajo no tenga nada 
de espectacular dado que es parte de la vida cotidiana. Además, permite 
a la vida cotidiana mantenerse como una condición de nuestra “forma de 
vida” ya que los seres humanos necesitan una vida cotidiana, una rutina 
con puntos de referencia familiares para tener una vida.

La perspectiva del cuidado propone por tanto, prestar atención al mundo 
y a la gente común, a las relaciones ordinarias como centro de “la vida 
cotidiana del ser humano”, para decirlo en los términos de Veena Daas.

Esta dimensión de lo común tiene poca visibilidad. Se visibiliza justamente 
cuando desaparece: en casos de desastre, por ejemplo.

El aspecto discreto del cuidado ya había sido identificado por el psiquiatra 
y psicoanalista Jean Oury, quien fuera el jefe del movimiento de Psicotera-
pia Institucional hasta su muerte en marzo de 20143. Director de la famosa 
Clínica de La Borde, Jean Oury no es un teórico del cuidado, sino alguien 
que trabaja sobre el tratamiento de las psicosis. Pero sus teorías convergen 
con las teorías del cuidado y permiten ir más allá.

Jean Oury cuenta la siguiente historia: en una sesión de formación para los 
cuidadores, en la que una docena de empleadas de limpieza, todas mujeres 
menos un jovencito, hablan de su trabajo; una mujer dice: llegamos antes 
de que llegan los enfermeros a trabajar y barremos. Hay un pasillo largo… 
Barremos. Cada vez que se abre una puerta del pasillo, aparece una an-
ciana… Aqui viene una demente que apenas puede caminar. Está con su 
carrito… Y de pronto la anciana que está a un lado del pasillo, me sonrie 
con gran alegría, y me empieza a hablar de cuando era pequeña, de cuando 
tenía tres o cuatro años. Me cuenta que estaba jugando con sus amiguitas 
(…) ¿Y qué? Yo sigo barriendo el pasillo.Y al final, el chico dijo: “nosotros, 
estamos aquí para recoger polvo y palabras” (Molinier, Gaignard, 2014).

3 Se puede ver la entrevista L’invisible (Lo Invisible) a Jean Oury realizada por Nicolas 
Philibert subtitulada al español en : https://www.youtube.com/watch?v=BG0yOfIlUc0



151

Este ejemplo es bello porque permite transmitir que la atención no pue-
de ser separada de las tareas de trabajo físicas. Barriendo el pasillo, las 
mujeres que realizan la limpieza encuentran a las ancianas y las escuchan. 
La ética del cuidado es, en este caso, inseparable de la labor de limpieza. 
Están entrelazadas en la textura de la vida cotidiana. Barrer en un hospi-
tal puede ser cuidar.

Limpiar un lugar habitado por enfermos es siempre mucho más compli-
cado de lo que uno piensa. La perspectiva del cuidado no sólo rehabilita 
la vulnerabilidad, sino que pone en valor al trabajo doméstico y al mundo 
cotidiano. Un mundo en el cual la gente busca con quién hablar. En al-
gunos hospitales franceses, las trabajadoras de limpieza tienen prohibido 
hablar con los enfermos mentales ya que, supuestamente, no tendrían las 
habilidades necesarias para hacerlo. Afortunadamente, desobedecen. Y por 
la mañana, nadie las ve. No se sabe. Esta “forma de vida” entre los pacien-
tes y quienes barren existe sin reconocimiento social.

Sin embargo, es importante destacar que el cuidado – el de un padre a un-
hijo, el de la enfermera a un paciente – aunque no necesariamente implique 
una tarea física (como limpiar), moviliza siempre un proceso psíquico de 
reflexión y anticipación, un proceso que permite elaborar la propia ansiedad 
o irritación, cuando se trata de no hacer, por ejemplo: dejar que el niño haga 
solo sus necesidades, o respetar el ritmo del paciente, etc.

De tal manera que “no hacer nada” o “abstenerse de hacer algo” puede 
ser cuidadoso. Estamos allí, en el grado cero de la visibilidad del trabajo 
de cuidado.

En otros términos, si los y las cuidadoras permiten por ejemplo, dormir la 
siesta a unas personas mayores, no es necesariamente porque las cuidadoras 
sean perezosas, sino que, por el contrario, puede tratarse de una respuesta 
completamente apropiada al estado de salud de personas que necesitan 
-sobre todo después del almuerzo-, descansar. Y que no querían ser “esti-
muladas” por medio de herramientas artificiales de animación o por medio 
de la ergoterapia.

Por lo tanto, este trabajo atento moviliza unos saberes y haceres discretos 
que tienen su eficacia en su propia invisibilidad. El saber discreto se movi-
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liza sin que alguien tenga que pedir nada. Por ejemplo, el vaso de agua que 
aparece justo antes de la sed.

En la película de Robert Altman, Gosford Park4, la jefa de los empleados 
domésticos dice: yo soy la sirvienta perfecta, sé antes que ellos (los amos) 
que tienen hambre.

Un trabajo inestimable

Otro punto muy relevante: El trabajo del cuidado no es reducible a la activi-
dad o a la actitud de una sola persona, sino que está respaldado por el trabajo 
colectivo. Trabajo de apoyo, de cooperación, de vigilancia compartida, en 
otras palabras, de atención colectiva a las “pequeñas cosas”. Además, al me-
nos en la psiquiatría, los pacientes no necesariamente participan menos que 
los cuidadores. Ellos también pueden cuidar a los demás.

Por otra parte, el cuidado no es un trabajo especializado, toda la gente pue-
de hacerlo. La pregunta es entonces: ¿Por qué algunos no lo hacen? Porque 
de este modo liberan tiempo y energía para hacer otras cosas más visibles, 
más prestigiosas, pero no necesariamente más útiles a la civilización, a lo 
que Freud llamo Kulturarbeit5.

Respecto del trabajo del cuidado, Jean Oury afirma que es un trabajo que 
no tiene precio, es un trabajo inestimable (Oury, 2008). Inestimable por-

4 Gosford Park, es una película dirigida por Robert Altman en el año 2002, en copro-
ducción estadounidense, inglesa e italiana. 

5 Kulturarbeit es una noción que Freud utiliza al final de la XXXI conferencia de 
las Nuevas conferencias de Introducción al Psicoanálisis: “Donde el Ello era, Yo debe 
devenir. Es un trabajo de cultura como el desecamiento del Zuiderzee” (Freud, [1932-
1933]). Nathalie Zaltzman (1999) retoma la idea de un trabajo de la cultura, calificán-
dolo de irremplazable e intraducible, y prefiere designarlo por el término alemán. La 
Kultur en la obra freudiana se refiere, según ella, a la Kulturarbeit. Para Zaltzman, la 
sanación psicoanalítica va más allá de lo individual para participar del trabajo de la cul-
tura, articulando lo individual y lo colectivo a través del proceso de transformaciones 
pulsionales. Zaltzman pone como ejemplo la literatura sobre los campos de concentra-
ción. Además, cuando el trabajo permite la sublimación, podemos decir de la actividad 
cotidiana que participa de la Kulturarbeit.
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que no podemos evaluarlo o medirlo debido a su invisibilidad, y porque 
su valor es incalculable, no puede ser estimado mediante las leyes de la 
economía de mercado. En efecto, ¿cuál es el precio de una sonrisa? 

Ahora bien, esto es, por supuesto, una paradoja en términos de los concep-
tos convencionales que constituyen la episteme del trabajo. Aunque el cui-
dado no tenga precio ni se pueda medir o confundir con una mercancía, 
el cuidado es un trabajo. Un trabajo no especializado, pero un trabajo al 
fin. El cuidado debe ser distinguido del don o del amor. El cuidado siem-
pre implica un esfuerzo, un “know-how”, un saber hacer, y requiere de la 
cooperación y la deliberación. El cuidado es producto de la civilización, y 
la civilización, por su parte, es producto del cuidado.

Esta obra civilizatoria consiste en un conjunto de prácticas cotidianas. ¿Las 
decisiones son las correctas? ¿A ustedes les parece bien dejar dormir a Ma-
dame X en lugar de llevarla a la clase de cerámica? Las respuestas a estas 
preguntas cambian de un día al otro. No hay una regla firme, todo es con-
textual, todo implica deliberaciones, o sea tiempo improductivo.

El psiquiatra François Tosquelles distinguió al “establecimiento-hospital” 
de la “institución” (Tosquelles, 1967). La  institución no se define en tér-
minos de lugar sino en términos de relaciones o vínculos y por tanto, hay 
que “cuidar la institución para cuidar a los enfermos”. O sea, hay que cui-
dar los vínculos. Para crear esta “institución”, es decir el tejido de relaciones 
que da vida y sentido a ese lugar, se requieren condiciones dialógicas, un 
“espacio público interno” que permita desarrollar vínculos. Estas condicio-
nes – lo sabemos - son fácilmente minadas, debido a las diversas limitacio-
nes de la organización del trabajo.

Recapitulemos. Las personas, para vivir de modo humano, necesitan volver a 
crear un mundo común. Esa es la tarea del cuidado como trabajo cotidiano, 
una tarea que teje, “día tras día, noche tras noche” como decía Oury. Nada se 
parece menos al mundo común que un hospital. Al principio, es un mundo 
aterrador. Por eso, el cuidado es tan importante. Como dice el chico en la 
historia contada por Oury: “para recoger polvo y palabras”.
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Un hospital aeropuerto

El tema del cuidado en las instituciones muestra su contingencia: un hos-
pital sin cuidado es posible. Nuestros predecesores lo sabían: era el asilo o 
el “distrito de los agitados”. Veamos de qué se trata. En los últimos quince 
años, se produjo en los hospitales públicos de Francia un aumento de la 
demanda de calidad de los cuidados, junto con un aumento de la lógica 
de la gestión. Por supuesto, es lógico y natural tratar de proveer buenos 
cuidados y, al mismo tiempo, mejorar la gestión del dinero proveniente de 
los impuestos. El dinero de los ciudadanos. 

Sin embargo, pareciera ser que la idea de la eficiencia y de calidad de quie-
nes gestionan, que se funda en una idea de la evaluación que debe realizarse 
mediante criterios objetivos y reproducibles, es difícilmente compatible 
con la realidad del trabajo de cuidado.

Esta realidad no es ni objetivable ni reproducible. Es así. Nunca la realidad -“el 
torbellino de la vida”- va entrar en las tablas y planillas que maneja la gestión.

El trabajo de cuidado implica habilidades discretas, ajustes emocionales, 
“pequeñas cosas” casi inefables. La eficiencia del trabajo de cuidado es di-
fícil de probar o evaluar. A veces estos gestos o pequeños actos sólo tienen 
sentido en el largo plazo o en un “après coup” (a posteriori)  inesperado.

El tiempo de la gestión no es el tiempo del cuidado, es un tiempo flexible y 
discontinuo, como sugiere la siguiente cita de Jean Kervasdoué, ex director 
de los hospitales del Ministerio de Salud francesa, y patrocinador de la 
gestión hospitalaria en Francia: 

“El tiempo del paciente -y del personal del hospital que buscamos 
maximizar- es el sello distintivo de la arquitectura contemporá-
nea. El hospital es menos un lugar para quedarse, es más bien un 
lugar de paso por salas cada vez más especializadas. El hospital 
del futuro, en términos de su arquitectura, será más parecido a 
un aeropuerto que a un hotel, aunque la función de hotel nunca 
desaparecerá por completo” (Kervasdoué, 2004: pp. 37).

Tal vez se trató de un discurso deliberadamente provocativo. Los adminis-
tradores se quejan mucho de la “inercia” y el “arcaísmo” de los trabajadores 
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hospitalarios. Según ellos, están en un “proceso de fosilización”, entre la 
omnipotencia médica y las rigideces de los estatutos profesionales, por no 
mencionar a los sindicatos. Esta psicología peyorativa funciona como una 
defensa protectora que les impide pensar el daño que la gestión y sus mé-
todos de evaluación generan al trabajo.

Un ejemplo para ilustrar es “el flujo” de los pacientes. Hoy en día, en Fran-
cia, por razones de gestión “adecuada”, se practican cada vez más frecuente-
mente cirugías ambulatorias. La atención se subcontrata. ¿A quién? Nadie 
se puede ir a su casa si la primera noche después de la anestesia está sólo, 
si no tiene compañía. Probablemente alguien calculó estadísticamente el 
riesgo de ocurrencia de problemas por la noche, y resolvió que esas situa-
ciones pueden saldarse mediante la supervisión de una persona no médica, 
apta para llamar una ambulancia cuando sea necesario. ¡Qué angustia para 
quien está a cargo del cuidado!

El cuidado no es sólo una actividad de los cuidadores asalariados, sino tam-
bién de los/las familiares, y esto último cada vez más. Hoy en día, tenemos 
que pensar  al sistema de salud como un sistema dependiente de la inte-
gración de estos ayudantes invisibles y gratuitos. En Francia se ha demos-
trado que los cuidadores y cuidadoras “naturales” (generalmente la pareja) 
de personas mayores tienen una alta morbilidad, así como una mortalidad 
superior a la media. Algunos mueren antes que sus enfermos. Pero este tipo 
de situaciones no son computadas en los costos de la gestión hospitalaria.

De manera bastante sorprendente, el mismo Kervasdoué (2003), especia-
lista en gestión, publicó en un importante periódico francés - Le Monde - , 
un artículo sobre su propia hospitalización. Incluso los gestores pueden 
romperse una pierna. Desde su camilla Kervasdoué descubre el hospital 
desde el punto de vista del paciente, una verdadera historia de dolor, de 
incertidumbre e incomodidad. Dice:

“El equipo se dedica a lo más urgente: usted, luego otro. Pero 
¿por qué no se hace a la inversa? Primero el más joven, el más 
dañado, la que más dolor padece, la más cercana a la puerta. Uno 
se pregunta cuáles son las prioridades, y sobre todo, por qué la 
atención intensa y real de un primer momento es seguida por 
largos períodos de abandono.
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La descripción es correcta. Pero, ¿cómo puede un diseñador de la gestión, 
un manager, no entender los criterios que utilizan los cuidadores para dicha 
elección? ¿Cómo puede ignorar que la clasificación y jerarquización de los 
pacientes es un trabajo diario y que la rentabilidad en relación con el tipo 
de enfermedad es uno de los criterios preeminentes de este  ordenamiento?

“Más tarde, desde mi habitación, oigo por el pasillo una queja, un 
sonajero que aparece y desaparece con el aliento de esa persona. Su-
fre allí, no muy lejos. La expresión del sufrimiento puro, un cristal 
de desesperación. Me dijeron al día siguiente que se trataba de un 
paciente con la enfermedad de Alzheimer y otros daños en algunos 
órganos. Nadie, ninguna unidad de hospitalización lo aceptó. Así 
que esperó en este servicio de paso” (se denomina “servicio puerta”, 
y se ubica entre el servicio de emergencia y la internación).

¿Podría ser que a los “malos” cuidadores no les guste la gente mayor? ¿O 
que los criterios de gestión que rigen la clasificación de las enfermedades 
no sean muy favorables para las personas mayores? Algunas enfermeras de 
los servicios de urgencias tratan a veces de no decir por teléfono la edad del 
paciente para quién busca una cama en un servicio…

Kervasdoué no imaginó que las clasificaciones se hacían a partir de los 
criterios de gestión. Es interesante. Él no puede conectar dos áreas de su 
propia experiencia: su conocimiento de la gestión y su experiencia como 
paciente. Estas dos áreas de su ser están escindidas. Mi hipótesis es que esta 
escisión defensiva es frecuente. 

¿Quién realiza la selección de los pacientes? No son los Kervasdoué, sino 
los propios cuidadores, los que están en la primera línea, en la trinchera.

Esta “priorización selectiva” no está prescrita ni escrita, de tal manera que 
son los cuidadores los responsables de su ejecución. De este modo, par-
ticipan activamente para constituir un “remanente”, un “residuo”. Este 
“desperdicio” –invisible en el marco de las evaluaciones de “calidad”- está 
conformado por pacientes que no producen recursos financieros dignos 
de reconocimiento. El trabajo de clasificación es un verdadero trabajo su-
cio (dirty work) en el sentido del sociólogo Everett Hughes(1971), quien  
describe muy claramente la participación de los cuidadores en el sistema 
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de gestión. Esa participación y responsabilidad en ese proceso de clasificar, 
debilita la legitimidad de sus críticos. De hecho, no tienen ninguna razón 
para estar orgullosos de su trabajo cuando este implica escoger a los pacien-
tes o dejarlos esperar en una camilla toda la noche.

Por lo tanto, una parte importante del sufrimiento en el trabajo de los cui-
dadores hospitalarios puede ser descrito en términos de sufrimiento ético: 
hacer algo a pesar de estar moral o éticamente en desacuerdo, pero hacerlo 
para respetar los criterios impuestos por la gestión.

El testimonio de Kervasdoué sugiere por otra parte, que los gestores, in-
cluso cuando experimentan la enfermedad, no entienden el impacto de la 
lógica de gestión sobre la calidad de los cuidados.

Psicodinámica del cuidado

Las teorías que han formalizado la dimensión del cuidado no obtuvieron 
demasiada visibilidad a pesar de su éxito social (A excepción de Uruguay, 
Aguirre et al, 2014).

Además, el trabajo de cuidado es llevado a cabo en su mayor parte por mu-
jeres poco calificadas, cuyo discurso tiene una legitimidad social bastante 
débil. No hay ética del cuidado sin una política que valore el trabajo de 
cuidado. Y no existe politización del cuidado sin tener en cuenta las voces 
de quienes hacen el trabajo, y que en su mayoría, son mujeres.

Sin embargo, la ortodoxia mayoritaria que reina en la medicina – al menos 
en la francesa- se ajusta muy bien a las teorías de la gestión, y a la idea del 
“hospital aeropuerto” que éstas prometen. Al centrarse en la reparación 
de órganos, los médicos evitan enfrentarse con la persona enferma o a 
la “enfermedad vivida”. La devaluación del cuidado está profundamente 
vinculada con la práctica de evitación de la dimensión de la experiencia 
humana: el cuidado genera sufrimiento, malestar, asco, miedo, emoción, 
excitación, tristeza, y a veces, también odio.

Por supuesto, quienes gestionan y también los médicos y las médicas sien-
ten esas emociones, como todo ser humano. Pero, sin duda, están muy 
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bien protegidos por la división del trabajo. Añadiría que para un cirujano, 
lo mejor es justamente, estar protegido de esa manera: para poder operar 
bien no debe conmoverse con una persona. La división del trabajo a veces 
pone en juego una dimensión psicológica que de algún modo garantiza la 
eficacia profesional.

Los cuidadores y cuidadoras están allí para estar cerca de los pacientes. Y 
logran aguantar los sentimientos dolorosos, contradictorios y ambivalentes 
que les genera el trabajo de cuidado, que de algún modo elaboran. El logro 
de esta capacidad no depende de su personalidad o de su fuerza psicoló-
gica. El cuidado no es una virtud personal. Implica un trabajo colectivo 
importante: los que realizan cuidados tienen que transformar en relatos la 
experiencia que comparten con los demás. Estas historias deben tener una 
forma aceptable: tienen que ser historias que sean soportables, que per-
mitan hablar  de una realidad  muy ansiógena. Las historias que cuentan 
cuidadores y cuidadoras apelan al sentido del humor y a la modalidad de 
reírse de sí mismos (Molinier, 2013).

Este modo de narración permite a las cuidadoras y cuidadores entenderse 
entre sí y elaborar los aspectos traumáticos de su experiencia. Pero este tipo 
de narraciones dificulta la transmisión de su experiencia de trabajo por 
fuera de la comunidad de origen, en la medida en que esas historias “no 
son serias” para la mirada de la gestión. 

Además, para llevar a cabo este trabajo colectivo de elaboración, se nece-
sita tiempo. Un tiempo informal, la pausa para el café o para el mate, por 
ejemplo. Sin embargo, desde el punto de vista de la gestión, estos tiempos 
son considerados improductivos.

Por último, tanto el “trabajo sucio” como el sufrimiento ético llevan a la 
gente a guardar silencio. Para tener ganas de hablar del trabajo con sus co-
legas, las personas no deben sentirse avergonzadas de lo que hacen.

También las cuidadoras pueden protegerse del sufrimiento a través de la 
creación de defensas diseñadas para mantenerse lejos, a distancia de la ex-
periencia de las personas que (mal) tratan o (mal) atienden. Estas defensas 
requieren de la existencia de un sistema de representaciones despectivas com-
partidas en el equipo, en relación con los pacientes. Estas defensas alteran 
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a los pacientes limitando las posibilidades de identificación o justifican su 
desprecio. Los pacientes no son dignos de ser bien cuidados. O son respon-
sables de su desgracia (como por ejemplo, los alcohólicos, los drogadictos, 
las personas que han hecho un intento de suicidio). O porque forman parte 
de un grupo étnico que supuestamente exageraría el dolor, o porque “ya no 
tienen nada en la cabeza”, o porque son “vegetales” (Alzheimer)…etc. 

En realidad, este tipo de conductas defensivas funciona mal: impide dar 
sentido al propio trabajo en la medida en que el trabajo se haría para gente 
que “no vale nada”.

Otras defensas contra el sufrimiento ético están construidas para reducir la 
percepción de la propia responsabilidad en el maltrato de los pacientes e 
intentar proteger el sentido del trabajo. Estas son más eficaces: las cuidadoras 
y cuidadores consideran que quienes gestionan tienen la culpa de todo. Si se 
trata mal a la gente, es por “el aumento de la lógica de gestión”.

Ya hemos visto que los que gestionan no parecen estar en condiciones de 
entender los efectos de sus propias decisiones en el proceso de cuidado co-
tidiano. Los gestores necesitan ser  informados por medio de los cuidado-
res. Esto implica que éstos últimos hablen con ellos, y que los gestores, por 
su parte, quieran escucharlos. Y en este caso, tienen que escucharlos hablar 
en su propia lengua y cultura, es decir, a través de los relatos del cuidado. 
Los que se ocupan de la gestión deben aprender a tomarse en serio formas 
de simbolización diferentes a las curvas y gráficos estadísticos.

Creo que esto es posible en un nivel micro o local. De esta forma se po-
drían evitar cierto tipo de tonterías. Pero en todos los casos de diálogo 
habrá, sin duda, un momento incómodo para todos: que se impone cuan-
do ya nadie está protegido por sus defensas, o sea cuando cada uno deba 
enfrentarse a sus propias responsabilidades.

Para sintetizar y concluir, considero que en los últimos veinte años asisti-
mos a la extensión del sistema neoliberal y sus formas específicas de gestión 
y evaluación en el ámbito de los servicios públicos: la educación, los servi-
cios de salud, el trabajo social, etc. 
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Como resultado de esto, vemos situaciones absurdas tales como los “planes de 
vida” de personas que padecen Alzheimer o la evaluación del trabajo de una 
cuidadora a domicilio en función del número de camisas planchadas; mien-
tras no se reconoce el tiempo dedicado a hablar con las personas mayores. 

De manera más general, lo que importa a la gente no se mide mediante 
tablas y estadísticas utilizadas por los métodos de gestión. Lo importante 
es la ética. Y la ética del cuidado no se mide.

Podríamos tal vez imaginar otras formas de gestión. Pero hay que preguntar-
se por qué este sistema se impone en todas partes. La razón es que el sistema 
neoliberal tiene precisamente una vocación sistémica. Podríamos decir que 
se trata de una forma de gobierno de las mentes y los cuerpos que, para ser 
eficaz, donde debe ser eficaz – o sea en el ámbito de la competencia eco-
nómica -, debe aplicarse incluso cuando no posee pertinencia alguna. Este 
sistema se consolida a través de un conjunto de prácticas cotidianas, como 
si no hubiera otros horizontes, otras maneras de hablar o de hacer. Como si 
no hubiera otro mundo posible. Nuestras subjetividades son procesadas por 
las maquinarias técnicas y sociales del neoliberalismo (en el sentido de Felix 
Guattari, 1979), y el trabajo juega un papel central en esta conformación.

Vivimos en un mundo en el que debemos ser capaces de clasificar y com-
parar hospitales, universidades, colegios, etc. Nuestros hijos deben ser efi-
cientes, nuestros ancianos autónomos, etc. No sólo debemos hacer nues-
tro trabajo, sino que tenemos que hacerlo visible, valorizarlo, haciendo 
publicidad y autopromoción. Y, sobre todo, tenemos que competir para 
lograr recursos financieros, lo que nos coloca en una situación de constante 
competencia entre nosotros.

Al observar las crisis que el neoliberalismo viene generando, pareciera ha-
ber fracasado tanto económicamente como en términos de prosperidad y 
felicidad. Pero sin duda ha tenido un gran éxito en términos del imaginario 
social. Estoy convencida de que el neoliberalismo no es un enemigo que 
viene de afuera sino un enemigo que está dentro de nosotros. Como dijo 
Donna Haraway, no solo estamos en el vientre de la bestia, sino que no hay 
posición inocente: somos parte de la bestia (Haraway, 1992).
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El neoliberalismo, y sus prácticas de gestión, de management, de eva-
luación, no sólo constituyen un programa económico; son ante todo un 
programa político. 

En el trabajo de investigación, igual que en el trabajo en el hospital públi-
co, la evaluación de la eficiencia que se realiza en base a criterios volumé-
tricos (cantidad de artículos publicados, por ejemplo) está aumentando. 
Cada vez que finaliza una “campaña de evaluación”, nos enteramos que 
llega una nueva, generalmente antes de lo esperado. Se estima que en la 
última convocatoria para financiación de la investigación, los científicos 
franceses han perdido 200 años en la postulación de proyectos. Al final, 
sólo entre el 5 y el 8 por ciento de los proyectos fueron financiados. Todo 
lo cual es absurdo en términos de investigación. Pero nos permite hacer un 
hallazgo: mientras los investigadores pierden su tiempo en “proyectos”, no 
piensan y de este modo no despiertan políticamente.

La sobrecarga en términos de evaluación del rendimiento está al servicio 
de un proyecto político: se trata de disciplinar a las mentes rebeldes. El 
desprecio abierto hacia los profesores de colegios y universidades, y más 
ampliamente, hacia todos los funcionarios, por parte de los representantes 
del Estado francés, es un indicador de este proyecto político.

Sin duda, utilizar mucho tiempo respondiendo a imposiciones administra-
tivas, supone un gran riesgo de “volarse”, de irse fuera de la realidad; lo que 
constituye una experiencia cotidiana en Europa. Esto último se denomina 
“alienación cultural”. Con esta, el riesgo de retorno a la realidad por medio 
de la violencia, nunca es descartable. Nuestras responsabilidades son par-
ciales en este proceso (que no es una fatalidad).

Creo que las historias de cuidado –estos relatos que parecen poco serios- 
ofrecen un camino posible para volver a la realidad, al suelo áspero de la 
experiencia, diría Wittgenstein. Si el trabajo es un organizador central en 
nuestras sociedades, si el hospital y el dominio del cuidado constituyen 
analizadores privilegiados de la evolución del mundo neoliberal, entonces 
estas “pequeñas historias” no tienen precio, son inestimables. 

Ustedes dirán que es David contra Goliat, y tienen razón. Pero, sin embar-
go, fue el pequeño quien ganó, así que ¿por qué no?
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La perspectiva del cuidado: de lo ético a lo político1

Pascale Molinier y Matxalen Legarreta

En el seno del grupo interdisciplinar de investigadoras feministas de Fran-
cia del que forma parte Pascale Molinier y que viene desarrollando desde 
2005 un programa sobre la perspectiva del cuidado, las investigadoras fe-
ministas han optado por no traducir el término inglés care, prefiriendo 
incorporarlo en su lengua en cursiva y sin comillas. En francés el término 
más cercano a cuidado es soin. Soin incluye tanto la dimensión curativa del 
cuidado como su sentido de atención o de preocupación, sin que ambos 
puedan distinguirse conceptualmente. Por su parte la noción de care pre-
tende identificar y hacer explícita la dimensión no médica de la atención y 
de la preocupación.

El término cuidado en español, deriva del latín cogitatus, declinación del 
participio cogitare que significa pensar, reflexionar, y que hace referencia al 
pensamiento, al interés reflexivo que una persona pone en algo. El verbo 
cogitare se compone de co (acción conjunta o global) y agitare (poner en 
movimiento, agitar, darle vueltas a las cosas), un frecuentativo de agere, llevar 
adelante, hacer avanzar, mover, tratar, actuar. Etimológicamente, por tanto, 
la palabra cuidado en español incluye las dos dimensiones que engloba el 
verbo en inglés, la subjetiva —el cuidado como preocupación, responsabi-

1 Este artículo retoma y profundiza la conferencia sobre “Salud, trabajo y ética del cui-
dado en contextos neoliberales” que diera Pascale Molinier el 8 de septiembre de 2017 
en Buenos Aires. La actividad, organizada por Programa de Salud, Subjetividad y Trabajo 
de la Universidad Nacional de Lanús se llevó a cabo en la Sede del Sindicato La Bancaria. 
Una versión reducida del mismo fue publicada anteriormente en: Molinier, P. y Legarreta, 
M. (2016) “Subjetividad y materialidad del cuidado: ética, trabajo y proyecto político”, 
en Papeles del CEIC, vol. 2016/1, presentación, CEIC (Centro de Estudios sobre la Iden-
tidad Colectiva), Universidad del País Vasco, http://dx.doi.org/10.1387/pceic.16084.
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lidad, disposición (care about)— y la material —el cuidado como acción, 
ocupación (care for)—. Además, cuidar se diferencia de curar, que posee una 
acepción más médica. De este modo, en el contexto español y de América 
Latina se ha mantenido la palabra cuidado en su idioma original tanto en la 
academia como en el movimiento feminista.

Si nos centramos en la dimensión no médica o curativa del cuidado, inten-
tando pensarlo como un proceso colectivo (“acción conjunta o global”), 
pondremos el foco de atención más allá del personal médico o paramédico 
cualificado. De esta forma, es posible trascender el ámbito concreto de la 
enfermedad para abordar el amplio campo de la vida cotidiana, en el que 
todas las personas necesitamos que se ocupen de nosotras y, en el que, al 
mismo tiempo, tenemos la capacidad de ocuparnos de otras. De hecho, 
como sugiere la etimología de la palabra cuidado, preocuparse por alguien 
significa hacer algo concreto por esa persona. A su vez, el cuidado se aplica 
tanto a un trabajo tangible como a la actitud moral que se desarrolla princi-
palmente a través de, y gracias a, dicho trabajo. Preocuparse por el cuidado 
implica, por tanto, considerar sus condiciones organizativas y materiales, 
es decir, ocuparse, lo que conlleva una división del trabajo específica.

En este texto abordaremos el cuidado en su doble acepción: la subjetiva (el 
cuidado como ética), y la material (el cuidado como trabajo). Al mismo 
tiempo no olvidaremos su carácter político, desarrollado a través de reivin-
dicaciones en favor de su reconocimiento y redistribución, que entienden al 
cuidado como un derecho, esto es, al cuidado como una cuestión política.

El cuidado como ética

La ética del cuidado puede definirse como una moral social, la moral de las 
personas que cuidan. No obstante, la división del trabajo de cuidado tiene 
unas características particulares. Está distribuido de manera desigual en 
nuestras sociedades: recae principalmente sobre las mujeres y está atrave-
sado también por desigualdades de raza y de clase. Es un trabajo, además, 
que ha sido relegado a la esfera de lo privado, a lo doméstico y al hogar. 
Por consiguiente, las voces de las personas proveedoras de cuidados apenas 
han sido escuchadas y han tenido menor consideración que las de otros 
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actores con mayor protagonismo en la esfera pública. Por todo ello, desde 
el feminismo, al poner el foco de atención en el cuidado se pretende poner 
de manifiesto las desigualdades que caracterizan su reparto.

Partiendo de estas premisas, ubicarse desde la perspectiva del cuidado su-
pone dar a estas actividades, así como a la ética consustancialmente incor-
porada a ellas, un valor propio, que no se subordina ni a las éticas médicas, 
ni a las éticas clásicas de la justicia. De tal forma, se reconoce la existencia 
de un trabajo concreto y de una ética específica, la que surge de las perso-
nas subalternas, representantes privilegiadas de lo que la psicóloga Carol 
Gilligan ha identificado como una “voz diferente” en su libro pionero In 
a different voice (mal traducido en castellano como La moral y la teoría. 
Psicología del desarrollo femenino2).

La ética del cuidado —ethics of care— nació en Estados Unidos con la 
obra de Carol Gilligan en el ámbito de la psicología moral y se ha desarro-
llado en el campo de los estudios feministas. En su libro In a different voice 
Gilligan pone en evidencia la importancia de una forma de razonamiento 
moral considerada hasta el momento “menos” moral, por no responder 
a los criterios de abstracción y generalización que definen la “ética de la 
justicia”. Ante el conocido dilema de Heinz utilizado en la psicología mo-
ral, dos criaturas de 11 años, Jack y Amy, ofrecen a Gilligan una respuesta 
diferenciada. El dilema es el siguiente:

Heinz vive en un país extranjero con su esposa enferma. El far-
macéutico tiene una medicina que puede salvarla, sin la cual la 
esposa morirá. Heinz no tiene el dinero para comprarla y el far-
macéutico se niega a dársela. ¿Debe Heinz robar la medicina?

Jack responde que sí: Heinz debería robar la medicina, pues la vida vale 
más que la propiedad y el juez que lo juzgue por el robo lo entenderá. La 
respuesta de Amy no coincide con la de Jack: “Bueno, yo no lo creo, dice 

2 Del texto de Gilligan citamos su edición en inglés (Gilligan, 1982). Hay una traduc-
ción al castellano: Gilligan, C., 1985, La moral y la teoría. Psicología del desarrollo 
femenino, Fondo de Cultura Económica, México; y al francés: Gilligan, C., 2009, Une 
voix différente, Pour une éthique du care, Champs essais, Paris.
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ella. Puede haber otras maneras de salir adelante sin tener que robar la 
medicina: podría pedir dinero prestado, por ejemplo. Pero en realidad no 
debería robar ni tampoco su esposa debería morir” (Gilligan, 1982: 50). 
Amy señala que, si Heinz va a la cárcel por el robo, su esposa se quedará 
desvalida si vuelve a enfermar. Ella sugiere que Heinz y su esposa deberían 
hablar entre ellos y encontrar la forma de recaudar fondos o de convencer 
al farmacéutico para que les diera la medicina.

Ante el mismo dilema, Jack responde según los criterios de la ética de la 
justicia. Amy, sin embargo, lo convierte en un problema de responsabilidad 
relacional: es el farmacéutico quien tiene la responsabilidad moral y Heinz 
no puede decidir en lugar de su esposa. A través de su razonamiento, Amy 
no busca un arbitraje superior (el juez), sino que invita a las personas pro-
tagonistas del relato a buscar juntas una solución que no está predetermi-
nada. Ante esta situación Gilligan recapitula:

“En este concepto [ética del cuidado], el problema moral sur-
ge de las responsabilidades que chocan entre sí y no de una 
competencia entre derechos y requiere para su resolución una 
modalidad de pensamiento contextual y narrativa, en vez de 
una formal y abstracta. Este concepto de moralidad, en tanto 
que muestra preocupación por la actividad del cuidado, centra 
el desarrollo moral alrededor de la comprensión de la responsa-
bilidad y de las relaciones, de la misma manera que el concepto 
de moralidad como equidad une el desarrollo moral con el en-
tendimiento de los derechos y las reglas.” (Gilligan, 1982: 59).

Que Gilligan encarne la ética del cuidado en una niña, y que parte de su 
libro esté consagrado a los dilemas del aborto, contribuye ampliamente a 
fijar esa ética en una moral femenina. El reto feminista significa hablar de 
experiencias vividas por mujeres, dar visibilidad y valorar “diferencias”. La 
pregunta es: ¿de dónde provienen estas diferencias? 

El libro de Gilligan pone en evidencia un vínculo —cuanto menos empíri-
co— entre las mujeres y la ética del cuidado, por lo que su trabajo ha sido 
a menudo entendido como una muestra de que las mujeres son por esencia 
diferentes a los hombres. No obstante, Gilligan ha afirmado que no con-
sidera la ética del cuidado como una categoría de la diferencia de género. 
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Para ella, la ética del cuidado se puede confundir con “la moralidad de las 
mujeres”, pero no por su supuesta “naturaleza”, sino por la socialización de 
género que se desarrolla desde la primera infancia. La educación ahogará 
la voz de la ética del cuidado antes entre los niños que entre las niñas, y 
las actividades en la edad adulta continuarán reforzando dicha diferencia-
ción precoz. De este modo, Gilligan sitúa su reflexión en el horizonte del 
patriarcado, respondiendo a las críticas a través de la distinción entre una 
ética femenina del cuidado, la del “ángel del hogar” basada en la entrega de 
sí, por un lado, y una ética feminista del cuidado, basada en el respeto de sí 
y en el reparto de las responsabilidades, y así lo manifiesta en sus reflexio-
nes más recientes: 

“Desde el punto de las mujeres, la ética feminista resulta prefe-
rible en términos de emancipación, pero no es preciso descalifi-
car a la ética femenina del cuidado ya que todos y todas somos 
sus beneficiarios.”(Gilligan, Tronto, Hochschild, 2013)

“La ética del cuidado no es una ética femenina, sino feminis-
ta, y el feminismo guiado por una ética del cuidado podría 
considerarse el movimiento de liberación más radical —en el 
sentido de que llega a la raíz— de la historia de la humanidad. 
Al desprenderse del modelo binario y jerárquico del género, 
el feminismo no es un asunto de mujeres, ni una batalla entre 
mujeres y hombres, sino el movimiento que liberará a la demo-
cracia del patriarcado.”(Gilligan, 2013:31)

En esta línea, la politóloga Joan Tronto realiza una contribución importan-
te al debate sobre la ética del cuidado al subrayar que no se trata tanto de 
una moral femenina, como de una moral social. Las distintas expresiones 
de las mujeres sobre la moralidad pueden derivar de la función que desem-
peñan según su posición social subordinada. Tronto defiende su postura en 
base a tres argumentos que, desarrollados de forma más pormenorizada en 
su obra, pueden sintetizarse de la siguiente manera:

“Primero, equiparar ‘el cuidado’ con ‘la mujer’ es cuestionable, 
porque la evidencia que apoya el vínculo entre la diferencia de 
género y la diferencia de la perspectiva moral es inadecuada. Se-
gundo, es una postura estratégica peligrosa para las feministas, 
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porque la mera declaración de la diferencia de género en un con-
texto social en el que se identifica al hombre como normal con-
tiene una implicación de inferioridad para lo que pertenece úni-
camente a las mujeres. Tercero, filosóficamente este argumento 
puede anularse, porque si las feministas piensan la ética del cui-
dado como categoría de la diferencia de género, es muy probable 
que caigan en la trampa de intentar defender la moralidad de las 
mujeres en vez de mirar críticamente las posibilidades y los pro-
blemas filosóficos de una ética del cuidado”.(Tronto, 1987: 2).

En la perspectiva de Tronto, la ética del cuidado es propia de las personas 
que se ocupan de otras personas, en particular de las más vulnerables: un 
trabajo a cargo mayoritariamente de las mujeres (no de todas) y de aquellos 
hombres que forman parte de grupos subalternos. Desde esta mirada, la 
ética del cuidado no solo se basa en un trabajo de cuidado, sino que ade-
más, se realiza a través de un trabajo de cuidado. Esta distinción supone un 
avance importante para las propuestas feministas en la medida en que abre 
la posibilidad teórica y política de articular la dimensión material del cui-
dado (como trabajo) con la ética del cuidado. De esta forma, y siguiendo 
la definición de Tronto, el cuidado se define como:

“Una actividad característica de la especie humana que incluye 
todo lo que hacemos con vistas a mantener, continuar o repa-
rar nuestro ‘mundo’, de tal manera que podamos vivir en él lo 
mejor posible. Este mundo incluye nuestros cuerpos, nuestras 
individualidades (selves) y nuestro entorno, que buscamos te-
jer juntos en una red compleja que sostiene la vida”. (Tronto, 
1993:103, citado en Paperman, 2011).

Según esta propuesta, el trabajo de cuidado es el trabajo que se necesita 
para mantener un mundo común. Disfrutar de un mundo común parece 
algo sencillo, lo damos por supuesto y tendemos a pensar que está siempre 
ahí, pero esto no es así. El mundo común se construye día tras día, noche 
tras noche, a través de un trabajo que no conoce límites en el tiempo y 
que se evidencia solamente cuando hay desgaste, cuando el mundo común 
desaparece o se desvanece. De esta forma, aunque a través del pensamiento 
ordinario concebimos al mundo común como algo dado, y tenemos la se-
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guridad de que seguirá estando, esto está lejos de ser así ya que es resultado 
de un trabajo: el trabajo de cuidado.

El cuidado como trabajo

El cuidado coincide en parte con el trabajo doméstico o con el trabajo de 
atender a las personas que lo requieren de algún modo u otro, pero posee 
también una cierta amplitud ecológica: cuidar el jardín, cuidar a la natura-
leza como lugar domesticado por generaciones y generaciones. No obstante, 
no se trata de cuidar a una naturaleza entendida o confundida con un espa-
cio salvaje, libre de toda influencia humana (lo que es casi una ficción) sino, 
por el contrario, se trata de cuidar a la naturaleza como parte de nuestra 
forma de vida, rompiendo la falsa oposición entre naturaleza y cultura. 

La cuestión radica entonces en saber quién responde a nuestras necesidades 
ordinarias de limpieza, confort, tranquilidad, salud... y contribuye así a 
preservar una forma de vida humana. La pregunta clave es: ¿quién sostiene 
la vida y cómo?

En otros términos, la perspectiva del cuidado designa una perspectiva nor-
mativa que busca mejorar el bienestar, la calidad de vida de las personas, en 
particular de las trabajadoras del cuidado y de las personas dependientes o 
enfermas. El principio es: el bienestar de unos no puede sostenerse sobre 
la servidumbre de otras, y el cuidado de las personas más vulnerables no 
debiera transformarse en una neo-domesticidad.

Si bien las investigaciones sobre el cuidado emergieron en Estados Unidos, 
actualmente se desarrollan en el mundo entero. El desarrollo de los estudios 
sobre el cuidado se relaciona con el aumento y generalización del trabajo asa-
lariado de las mujeres —menos disponibles y dispuestas hoy, a diferencia de 
antaño, a desempeñar gratuitamente el trabajo de cuidado—, así como con 
el aumento de la esperanza de vida y el crecimiento del número de personas 
mayores que requieren atención. No obstante, y más ampliamente, desde la 
perspectiva del cuidado la vulnerabilidad humana es genérica, por lo que se 
considera que todas las personas somos destinatarias de cuidado: tanto las 
criaturas, las personas mayores y las personas dependientes, como las per-
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sonas adultas “competentes”. De esta forma, las investigaciones en torno al 
cuidado conllevan implícitamente una crítica al modelo neoliberal de “au-
tonomía plena” por considerarla parcial y, sobre todo, precaria y provisoria.

Las teorías del cuidado promueven, por tanto, un reconocimiento sin pre-
cedentes de la vulnerabilidad como una condición común de la humani-
dad. Al respecto, Tronto señala que:

“Hay un continuo en el grado de atención que cada persona 
necesita, no una dicotomía entre aquellas que son atendidas y 
las que las cuidan. Pero ésta no es una idea que la mayoría de 
las personas aceptan fácilmente. Se supone que nos considera-
mos seres vulnerables. Esto implica que abandonemos nuestro 
sentido de autonomía plena. Y requiere que dejemos de pensar 
que la “autonomía personal” es la solución a todos los proble-
mas de la sociedad”. (Tronto, 2009: 33).

De hecho, el reconocimiento de nuestra propia vulnerabilidad y el hecho 
de estar vinculados a los demás, puede transformar la manera en la que 
pensamos respecto al trabajo necesario para sostener nuestras vidas y cons-
truir un mundo común, así como en torno a la responsabilidad social que, 
inevitablemente, ello conlleva.

Al mismo tiempo, los estudios sobre el cuidado vuelven gradualmente más 
visibles las nuevas categorías de trabajadoras, que son en su mayoría mu-
jeres con escasos recursos económicos, a menudo migrantes, a veces en 
situación ilegal y que, al menos en España y Francia, son frecuentemente 
empleadas por debajo de sus calificaciones. 

¿Cómo explicar que confiemos el cuidado de las personas más frágiles de 
nuestro entorno más cercano (hijos e hijas, padres y madres...) a mujeres 
a quienes pagamos menos de lo que les corresponde y a quienes, además, 
a menudo menospreciamos tan solo porque provienen de países econó-
micamente más débiles y, en lo que respecta a Francia, de países que son 
ex-colonias? Esta dimensión de la denominada “colonialidad del poder” 
también está presente en Colombia, país en el que las mujeres encargadas 
del cuidado (empleadas de servicios, niñeras…) forman parte de grupos 
racialmente segregados, así como de sectores excluidos y /o empobrecidos. 
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El cuidado ha pasado a ser el nuevo oro del mundo, dice la socióloga Arlie 
Hochschild a propósito de la migración femenina internacional (Hochs-
child, 1989). Por cierto, no es posible pensar al cuidado fuera de las relacio-
nes de dominación: relaciones asimétricas entre hombres y mujeres, pero 
también entre clases y razas. La relación social de dominación que define y 
configura al trabajo de cuidado como trabajo subalterno se inscribe en las 
dinámicas Norte/Sur, es decir, entre países más ricos/países más pobres; la 
cual es difícilmente disociable del racismo y de los efectos prolongados del 
colonialismo. La colonialidad del poder pasa por formas de “dominación 
cercana” (Memmi, 2003) que se establecen en el espacio doméstico: entre 
mujeres y en torno a los cuidados del cuerpo. Precisamente, en aquello 
considerado como lo más privado y lo menos político.

Quisiéramos citar el excelente trabajo de la antropóloga argentina Rita 
Segato a propósito de las nodrizas negras que cuidan a los niños blancos. 
Tienen dos madres dice Segato, una biológica y jurídica, y otra negra, 
madre de los cuidados infantiles, madre que a menudo está destinada a 
desaparecer cuando el niño ha crecido (Segato, 2007).

Desde esta mirada, el cuidado deja de ser una moral de los buenos senti-
mientos y se convierte en un proyecto que traspasa las fronteras entre lo 
privado y lo político, entre el trabajo y la ética. Esto requiere de un con-
cepto amplio de trabajo. 

Hasta la década de los ochenta del siglo pasado, la categoría trabajo engloba-
ba sólo al empleo o a la ocupación remunerada, por lo que excluía al trabajo 
de las mujeres y a las actividades domésticas asignadas a éstas. La noción de 
trabajo emerge en relación directa con el desarrollo del capitalismo industrial 
y la construcción de las democracias occidentales. La preservación del lugar 
de trabajo como ámbito de solidaridad fraternal entre iguales se conserva a 
lo largo de todo el siglo XX, y tiene efectos sobre el concepto trabajo (qué in-
cluye y qué no) y sobre la categoría “trabajadores” (quiénes integran dicha ca-
tegoría y quiénes no). Es en este marco en el que se encuadran las actividades 
de cuidado, categorizadas como “no trabajo” y relegadas al ámbito privado.
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Ante esta situación, la segunda ola feminista3 visibiliza al trabajo femenino, 
tanto al trabajo asalariado como al doméstico, y le da valor. En este con-
texto, marcan un hito las propuestas en torno a la “doble jornada” (second 
shift) (Hochschild y Machung, 1989) que emergen en Estados Unidos y 
que hacen referencia al “segundo turno” que deben afrontar las mujeres al 
volver del trabajo a su casa, puesto que ponen de manifiesto la sobrecarga 
que implica asumir un doble trabajo: las mujeres participan de forma ac-
tiva en el mercado laboral sin dejar de atender al cuidado de los miembros 
del hogar. Algo antes, en Europa, concretamente en Italia, se acuña la no-
ción “doble presencia” (doppia presenza) (Balbo, 1978) para subrayar que 
la asunción femenina del trabajo que se realiza tanto fuera como dentro de 
los hogares. Esta no sólo supone una mayor carga de trabajo, sino que a ni-
vel subjetivo, implica asumir un doble rol, lo que requiere la coordinación 
sincrónica y cotidiana del ámbito doméstico y del laboral, haciendo que el 
tiempo sea percibido por las mujeres como fuente de malestar. 

En esta misma línea, algunas sociólogas proponen un concepto de trabajo más 
amplio o extensivo que incluye al trabajo doméstico y la crianza de los niños, 
destacando que dichas tareas forman parte de los procesos de “producción de 
la vida” (Kergoat, 2011). Otras llegan incluso a considerar a la sexualidad con-
yugal como parte del trabajo reproductivo de las mujeres (Tabet, 1985). Las 
actividades asignadas prioritariamente a las mujeres adquieren así - al menos 
en el plano teórico- la dignidad que le confiere la categoría trabajo, al tiempo 
que se desvinculan del trabajo remunerado (mercado laboral) (Kergoat, 2011).

Una parte de lo que hasta ese momento se confundía con el amor conyu-
gal, el amor filial, o el amor por los hijos e hijas, comienza a ser conside-
rado trabajo. Un trabajo no remunerado, no reconocido como parte de la 
riqueza del país y, sin embargo, indispensable para la sostenibilidad de la 
vida. A partir de este giro, se abre la posibilidad de considerar el reparto 
del trabajo de cuidado tanto entre los miembros de la pareja, como a nivel 
social, así como “la normatividad, los costes y los contextos sociales dentro 
de los cuales este trabajo es asignado y llevado a cabo” (Lewis, 1998:6). No 
obstante, dicho reparto no siempre se desarrolla de manera satisfactoria. 

3 La segunda ola del feminismo designa el movimiento social e intelectual feminista 
de los años 1970.
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Así, el fracaso de la división conyugal de tareas, junto con una provisión de 
servicios de cuidado insuficiente por parte de las instituciones (guarderías, co-
medores escolares, residencias y servicios de día para mayores…), conduce a la 
división del trabajo de cuidado entre las mujeres a través de la externalización, 
sobre todo y a menudo, de las tareas más rutinarias y menos placenteras. De 
este modo, ante la ausencia de una transformación significativa respecto de la 
organización social del cuidado, el mito glorificador del trabajo como promesa 
de felicidad, de logro moral, e incluso de salud mental, continúa edificándose 
sobre la base de la negación o el ocultamiento de aquello que el trabajador 
eficiente del neoliberalismo, el trabajador champiñón (Pérez Orozco, 2010), le 
debe al trabajo doméstico y de salud y al cuidado realizado para su beneficio. 
La figura del trabajador champiñón, nos remite al mito inalcanzable de la au-
tonomía plena:“es aquel que brota todos los días plenamente disponible para el 
mercado, sin necesidades de cuidado propias ni responsabilidades de cuidados 
ajenas, y desaparece una vez fuera de la empresa” (Pérez Orozco, 2010:137).

La “cultura del trabajo” establece un modelo de sociedad donde la división 
del trabajo juega un rol central en la atribución de las riquezas, en la je-
rarquización social y en el reconocimiento de las personas. Ahora bien, la 
división del trabajo se vincula estrechamente con la idea de especialización 
—generalmente asociada con la puesta en práctica de técnicas, monopolio 
masculino por excelencia (Tabet, 1998)— que es considerada como garan-
tía de eficacia en el trabajo. Sin embargo, la descalificación de las especiali-
dades no técnicas y poco o nada especializadas resulta desproporcionada, y 
repercute directamente en el trabajo de cuidado remunerado, así como en 
su reconocimiento como fundamento de la civilización.

Todo ello explica, al menos en parte, por qué el trabajo de cuidado, diri-
gido a satisfacer las necesidades de las personas y a construir un mundo 
común, forma parte de las profesiones con menor remuneración y que son 
menos respetadas. En Colombia, las madres comunitarias son emblemá-
ticas de esta forma de injusticia social4. Se trata, en efecto, de un trabajo 

4 El programa de “madres comunitarias” tiene su origen en las iniciativas de grupos de 
mujeres que a finales de la década del 1970, empezaron a atender a niños y niñas de 
barrios populares buscando compensar la ausencia obligada de los padres y las madres 
que salían a trabajar. Años después, durante el gobierno de Virgilio Barco (1986-1990) 
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feminizado, a menudo invisible, en parte realizado gratuitamente en el 
ámbito privado, donde se confunde con el amor y la solidaridad... 

En otras palabras, el cuidado es un trabajo, pero no tiene nada de espec-
tacular, pues forma parte inherente de la vida misma. Esto es, permite a la 
vida cotidiana mantenerse, con lo que hace posible la supervivencia de las 
personas, pues los seres humanos necesitamos inexorablemente una rutina 
(repetición) con sentido y con puntos de referencia familiares. El trabajo 
de cuidado, por tanto, sostiene la vida y se confunde con ella.

De este modo, el trabajo de cuidado corre el riesgo de ser descalificado, 
además, por la dificultad que conlleva medir su ejecución y, más aún, su 
eficacia. No obstante, los esfuerzos en torno a su cuantificación han sido 
importantes para las investigaciones feministas. Dicha labor se ha reali-
zado principalmente a través de las Encuestas de Empleo del tiempo y 
de las Cuentas Satélite de Producción Doméstica. Las primeras, tienen 
como objetivo identificar las actividades que lleva a cabo una determinada 
población en un día promedio y cuantificar su duración. Las segundas, 
pretenden estimar el valor monetario del trabajo que se desempeña de for-
ma gratuita en los hogares para incluirlo en la Contabilidad Nacional y 
computar así su peso relativo en relación al Producto Bruto Interno5. La 

el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) aprovechará estas iniciativas 
para organizar el programa de Hogares Comunitarios de Bienestar (Hocobis) como 
estrategia para ampliar la atención a los menores de las familias más pobres, a bajo 
costo puesto que las “madres comunitarias” no son consideradas funcionarias del ICBF 
y sólo reciben una “beca” inferior al salario mínimo legal, como contraprestación a su 
labor de cuidado realizada en su propia casa (https://fr.scribd.com/document/96561282/
Entrevistas-a-Madres-Comunitarias. Consultado el 28 de febrero de 2018).

5 Las Cuentas Satélite del Trabajo Doméstico tienen como objetivo principal “propor-
cionar una imagen global de las actividades productivas realizadas por los hogares y 
estimar el valor económico aportado por dichas actividades, que no se recoge, en su 
mayor parte, en las estimaciones del Producto Interior Bruto-PIB” (Eustat, 2016:1). En 
España, el Instituto Vasco de Estadística-Eustat es pionero en llevar a cabo estas opera-
ciones estadísticas: las realiza cada cinco años desde 1993, siendo la última edición la 
de 2013. De esta forma, se estima que la producción económica de los hogares en la re-
gión del País Vasco (España) en 2013 asciende a 21.342 millones de euros, lo que supo-
ne el 32,4% del PIB de dicho año. Más información sobre la Cuenta Satélite de Produc-
ción Doméstica del País Vasco en : http://www.eustat.eus/estadisticas/tema_189/opt_0/
ti_Cuenta_satelite_del_trabajo_domestico/temas.html (Última consulta: 06/11/2016) 
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“materia prima” de las Cuentas Satélite de Producción Doméstica son los 
datos sobre el cómputo de tiempo dedicado al trabajo doméstico y al cui-
dado producidos a través de las Encuestas de Empleo del tiempo. Estas 
operaciones estadísticas comienzan a proliferar a partir de la Conferencia 
de Naciones Unidas celebrada en Beijing en 1995, donde se recomienda a 
los Estados miembros elaborar Cuentas Satélite de Producción Doméstica. 
Hoy por hoy, se llevan a cabo con cierta regularidad en algunos países de 
América Latina (México y Uruguay, por ejemplo) y de Europa (Inglaterra, 
Alemania y la región vasca perteneciente a España, entre otros), así como 
en Estados Unidos y Australia, por mencionar algunos. 

La medición cuantitativa del volumen de trabajo llevado a cabo en los 
hogares, que se desarrolla a partir de las Encuestas de Empleo del tiempo 
y las Cuentas Satélite de Producción Doméstica, ha permitido poner de 
manifiesto su contribución al bienestar y a la riqueza de los países, estimar 
su peso relativo respecto al trabajo productivo-mercantil, hacer visible la 
magnitud de su reparto desigual y sacar a la luz la contribución de sectores 
de la población identificados a menudo como dependientes (población 
mayor, por ejemplo: todo el trabajo de los abuelos y las abuelas). En de-
finitiva, a través de estas operaciones estadísticas se producen datos sobre 
la materialidad del cuidado, pero no sobre su subjetividad, ni sobre otros 
aspectos temporales que lo caracterizan. La simultaneidad de tareas, la in-
tensidad del tiempo de cuidado, su organización, gestión, planificación y 
previsión (más cercanas a la preocupación que a la ocupación), los procesos 
de negociación (o la ausencia de ellos), las tareas que requieren una peque-
ña cantidad de tiempo (como por ejemplo, cambiar el rollo de papel higié-
nico o sacar la basura)… no se pueden cuantificar a través de las Encuestas 
de Empleo del tiempo. 

Por ello, la contribución de las estimaciones cuantitativas del cuidado debe 
estimarse aceptando y reconociendo sus limitaciones, entre éstas: que la 
lógica que subyace a la cuantificación es la lógica productivista-mercan-
til, que invisibiliza e infravalora el cuidado. Las Encuestas de Empleo del 
tiempo calculan el volumen de tiempo que se invierte en las ocupaciones 
de cuidado mediante una noción de tiempo cuantitativa, abstracta y des-
contextualizada —horas y minutos—, que surge y se generaliza junto a 
la concepción moderna de trabajo y que lleva implícitos los valores de 
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eficacia y rapidez (“el tiempo es oro”). Las Cuentas Satélite de Producción 
Doméstica, por su parte, estiman el coste que supone realizar el trabajo de 
cuidado a través del mercado, tomando en cuenta el salario por hora de 
una persona que trabaja de forma polivalente para desempeñar diversas 
tareas en el hogar (limpieza, atención, gestión...), en un contexto en el que 
los salarios se estipulan en base a la especialización y a la cualificación, y en 
el que los ingresos son menores para los sectores feminizados.

Se puede contar el número de camisas planchadas, las horas y minutos que re-
quiere el planchado, pero ¿cómo se mide una sonrisa?, ¿y el cariño (o el hastío) 
con el que se cambia un pañal? El cuidado requiere un modo de relación par-
ticular que no es fácil cuantificar: responde a otra gramática, ya no de medida, 
sino de incertidumbre narrativa. “Eso depende” dice con frecuencia Amy, la 
niña que encarna la ética del cuidado en el libro de Gilligan. Efectivamente, 
“eso depende” de la gente, de las circunstancias, no hay repuesta preformada. 
Hay que discutir, escuchar, construir relatos, movilizar técnicas de narrativas…
Entonces, para entender las maneras en las que se organiza el trabajo de cuida-
do y las formas en las que se responde a las necesidades de las demás personas, 
hay que pensar más allá de la cuantificación, en otras formas de producción 
de datos tales como los relatos, las historias y las narraciones contextuales, que 
permitan acceder al sentido y a las representaciones del cuidado.

La revisión de las herramientas analíticas y la exposición de su alcance re-
sulta fundamental para tratar al cuidado. Por ello, la perspectiva del cuida-
do implica en sí misma una crítica a los instrumentos de medida del neo-
liberalismo. Esto es, requiere una inversión tanto del orden de los saberes 
como de las prioridades humanas y, por tanto, supone entender el cuidado 
como una cuestión política.

El cuidado como cuestión política

La ciudadanía es, en este punto, una cuestión central. “La voz diferente” de 
las trabajadoras del cuidado es escuchada en menor medida y tiene menos 
legitimidad que la de otros actores sociales que poseen mayor peso en el de-
bate político y social: médicos, asociaciones de familias, grandes consorcios 
que venden tratamientos y curas, expertos en ética, ONGs, entre otros.
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Es un elemento capital de la discusión: la ética del cuidado se sostiene en 
una experiencia del cuerpo a cuerpo con las personas dependientes, pero 
también con “adultos competentes” que delegan todo lo que concierne a 
sus necesidades primarias y/o a las necesidades de sus criaturas pequeñas a 
“empleadas domésticas”, quienes tienen un conocimiento de las personas 
que sirven, diametralmente opuesto a lo que Joan Tronto ha conceptuali-
zado como la “indiferencia de los privilegiados” (Tronto, 1993). 

¿De qué se trata? Ser servido sin sentirse mal, lo que implica “olvidar” a 
la persona que sirve en tanto que persona. Ese “olvido” o “negación” de la 
vida material de las trabajadoras del cuidado es también una de las razones 
principales por las que los organizadores u organizadoras del debate públi-
co, personas por supuesto privilegiadas, tienen poco interés de escuchar esa 
“voz diferente”.

Quisiéramos concluir con un pequeño relato. 

En 2008, Pascale Molinier realizó una investigación sobre el trabajo do-
méstico asalariado de mujeres jefa de familia en un barrio popular del sur 
de Bogotá. Esta investigación tomó la forma de un taller que reunió tres 
veces a unas quince mujeres, líderes y miembros de una asociación confor-
mada por ellas. Uno de los resultados fue la presencia masiva de violencias 
intradomésticas en la vida de las participantes, golpeadas y maltratadas 
por sus padres, abuelos, hermanos, maridos, e incluso hijos (toxicómanos). 
Esta experiencia de la violencia orientaba el juicio de valor que ellas tenían 
acerca de sus empleadores, dando mucha más importancia al “buen trato” 
que a los derechos laborales. Esto las conduce a pronunciar formulaciones 
paradójicas tales como: “la relación era buena a pesar de que era injusta”. 

La consideración de la violencia intradoméstica, por un lado, y la ausencia 
de cuidado que padecen las mujeres, por otro, permite aportar otro enfoque 
a la relativa apatía política de las empleadas domésticas, que genera asombro 
entre las feministas académicas, por no hacer respetar la ley (que las feminis-
tas han hecho aprobar). No es que las empleadas ignoren la ley. De hecho, la 
discusión colectiva hace aparecer el pesar de no ser completamente respeta-
das, de no obtener siempre el cuidado y la justicia. Es más, es evidente que su 
necesidad de cuidado puede ser manipulada de manera más o menos cínica 
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por los empleadores para mantenerlas en un dispositivo pater o maternalista. 
Ellas no son ingenuas, lo saben. Esta asociación de mujeres no se constituyó 
para la atención a “víctimas”, sino para crear un comedor para los hijos e 
hijas de madres que trabajan, ahí dónde los servicios públicos claramente 
fallan. Es, entonces, una asociación que busca, inicialmente, aportar mayor 
autonomía a las mujeres mediante la mejora del cuidado de sus criaturas. Su 
nombre es un verbo de acción orientado hacia un devenir: Avanzar. 

A propósito de la asociación, las líderes dicen: “es una manera de vivir, el 
cuidado cuenta enormemente entre nosotras”. La ética del cuidado se en-
cuentra aquí en el centro de una forma de vida descrita como terapéutica. 
El trabajo de estas asociaciones ha sido considerado por ciertas feministas 
o activistas como no suficientemente político al encontrarse excesivamente 
centrado en técnicas consideradas individualistas de la estima de sí. Pero las 
líderes insisten, por su lado, en la dimensión relacional de esta (re)conquista. 
Lo primordial es la posibilidad de identificarse con sus semejantes, quienes 
han conseguido salir adelante y/o ayudar a otras personas a llevar a cabo el 
mismo proceso. A través de este proceso colectivo de auto-cuidado entre 
iguales se recomponen, a un nivel “molecular”, afectos y devenires. Esto no 
puede ser comparado o confundido con el hecho de ir de vez en cuando a 
un grupo de apoyo entre pares (grupos para los alcohólicos, por ejemplo). 
En el caso de la asociación, su éxito se apoya en la producción de una obra 
común: un lugar para cuidar a las criaturas y a sus madres, sobre un trabajo 
y una responsabilidad comunes. Nada que ver con una postura de víctima. 

¿Qué es lo político? ¿Quién lo decide? ¿Según qué criterios? ¿Son “neutros” 
o llevan la marca del género, de la clase y de la raza? ¿En qué condiciones 
somos ciudadanos? 

En las teorías clásicas de las ciencias políticas, esta cuestión se evalúa en tér-
minos de acceso a la justicia, a los derechos, a la autonomía, y a la esfera pú-
blica. La inclusión de las minorías en la ciudadanía se hace sobre los criterios 
ya establecidos que acabamos de mencionar. Uruguay es el único país que 
recientemente integró el cuidado en su Constitución como parte de los dere-
chos elementales de la ciudadanía, al mismo nivel que la salud, la educación, 
la vivienda... (Aguirre, Batthyany, Genta & Perrotta, 2014). Además, ese 
país toma en cuenta los derechos de los y las cuidadoras. Es un paso adelante.
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Más allá de los derechos, el cuidado no es tenido en cuenta en la definición 
de la ciudadanía. La mayoría de los adultos competentes se benefician de 
un apoyo o una escucha, asalariada o no. Es algo corriente para la mayo-
ría de nosotros y nosotras. Sabemos, sin embargo, cuán importante es el 
cuidado en nuestra vida cotidiana, ya sea que se trate del trabajo gratuito 
que lleva a cabo nuestra madre o del trabajo remunerado realizado por 
una empleada. Sin embargo, no pensamos que personas a las que les faltó 
cuidado a lo largo de toda su vida puedan tener dificultades en pensarse 
como ciudadanas y en participar en el debate público. Ser ciudadano o 
ciudadana no es una mera figura abstracta. Hay un ser humano en quien la 
ciudadanía se encarna. La ciudadanía es una encarnación. 

Por ello, en España, un grupo de activistas feministas ha reivindicado el 
derecho a la “cuidadanía”, un término que evoca un juego de palabras en-
tre ciudadanía y cuidado que, si bien surgió al azar (Junco, Pérez Orozco y 
del Río, 2004), fue acuñado con fuerza para proclamar que el cuidado de 
la vida es una responsabilidad social y política y no un asunto privado que 
ha de ser tratado de forma individual en los hogares, principalmente bajo 
la responsabilidad de las mujeres. Aceptar el derecho a la cuidadanía supo-
ne desplazar de su posición privilegiada al homo economicus y al mercado 
laboral como portadores de derechos, para construir y articular una mirada 
nueva que incluye a todas las personas y que parte de dos necesidades esen-
ciales para avanzar hacia unas sociedades más justas: reconocer el trabajo 
de cuidado y redistribuirlo:

“Hablar de cuidadanía es poner la vida en el centro de la orga-
nización socioeconómica, haciendo responsable a la sociedad 
en su conjunto de su mantenimiento y destronando a la hoy 
dominante lógica del beneficio. Cuestionarnos las formas de 
jerarquía establecidas, las formas de convivencia perversas y 
opresoras, que asfixian la vida. La cuidadanía no puede excluir, 
porque toda persona ha de ser, o poder ser, parte de una red 
amplia y horizontal de cuidados; o de múltiples redes colectivas 
y autogestionadas. La cuidadanía es universal.” (Junco, Pérez 
Orozco y del Río, 2004:47)
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La asociación auto-organizada de mujeres colombianas responde (y a va-
rios niveles) a esa necesidad fundamental de cuidar y ser cuidado que se 
proclama también a través de la cuidadanía. Sin esta forma particular de 
trabajo de cuidado o – mejor – de cuidados mutuos, autocuidado o cuida-
do de sí, no hay ni ciudadanía, ni acceso al espacio público, ni tampoco 
derechos posibles. Ante todo, las personas deben tener los medios - no 
intelectuales, sino afectivos - de creer que los derechos pueden también ser 
suyos, que tienen derecho al derecho. Es el sentido de la formulación de la 
filósofa Eva Feder Kittay (2011): “el cuidado es justo”; y es por ello que el 
trabajo de auto-cuidado de esa asociación es en realidad, político.
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Trabajo y afectos. Los resortes 
de la servidumbre doméstica1

Helena Hirata

Introducción

Los cambios que han tenido lugar en los últimos treinta años en la actividad 
profesional de las mujeres no han sido acompañados por cambios significati-
vos en la distribución del trabajo doméstico entre los sexos en el ámbito do-
méstico. La cuestión de los resortes psicoafectivos de la dominación, central 
en este dominio, ha sido poco explorada por los sociólogos. La Psicodinámi-
ca del trabajo constituye una perspectiva irremplazable para llevar a cabo esta 
reflexión. El articulo muestra que las nociones de “servidumbre voluntaria” 
y “consentimiento” a la dominación, así como la apelación a “sentimientos 
amorosos” son elementos heurísticos para pensar los afectos que están en 
juego en la reproducción de la servidumbre doméstica.

En los últimos treinta años se han venido observando transformaciones 
notables en términos del crecimiento de la actividad femenina en el mun-
do entero. Hoy día en Francia, el 80% de las mujeres que tienen entre 25 y 
49 años son activas, y representan una minoría significativa de la categoría 
“Ejecutivos y profesiones intelectuales superiores” (34% en 1998)2, lo que 
se vincula con los grandes progresos en la escolarización de las niñas.

1 Este artículo fue publicado originalmente en el Dossier: Trabajo doméstico y afec-
tividad, con el título “Travail et affects. Les ressorts de la servitude domestique. Note 
de recherche”, en la revistaTravailler 2002/2 (n° 8), p. 11-26. Ha sido traducido al 
portugués en 2003 y publicado por la Coordenadoria das Mulheres da Prefeitura de São 
Paulo, T. Godinho et M.L. da Silveira (coord). Politicas publicas e igualdade de gênero, 
Caderno n° 8, p.43-54. Esta versión fue revisada y renovada en 2018 por Helena Hirata 
y traducida por Miriam Wlosko. 

2 La tasa de feminización de ejecutivos y profesiones intelectuales superiores en Fran-
cia era de 40% en 2014 (C. Marry, 2017)
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No obstante, estos cambios en la división sexual del trabajo profesional 
no fueron acompañados por cambios similares en la división sexual del 
trabajo doméstico y familiar, donde la responsabilidad de la gestión y de la 
ejecución continúa siendo asignada a las mujeres.

Incluso en un país como Francia (según datos de la encuesta sobre “Em-
pleo del tiempo” del INSEE3 de 1999), el 80% de la producción doméstica 
(hacer compras, cocinar, lavar los platos y la ropa, cuidar a los niños) es 
realizada por mujeres (C. Brousse, 1999:1354; también aportan datos nu-
méricos en el mismo sentido M.-A. Barrère-Maurisson, et al., 2001). La 
importancia económica de dicha producción ya ha sido destacada tanto 
en términos de análisis (A. Chadeau, A. Fouquet, 1981; C. Delphy, D. 
Leonard, 1992; C. Delphy, 1998) como en términos de evaluaciones mo-
netarias precisas que conducen a una contabilidad nacional alternativa en 
un país como Noruega (L. Sangolt, 1999)5.

La servidumbre doméstica parece refractaria a los grandes cambios en la 
actividad femenina. Su “perdurabilidad” interroga fuertemente al investi-
gador y continúa siendo cuestionada por los movimientos feministas desde 
los años setenta (“El trapo ardiente”6) hasta las reivindicaciones más actua-
les (como los lemas de la organización feminista “Mix-cities” en el desfile 
del 1 de mayo de 2001 en París).

Si bien la problemática de la dominación es crucial para la reflexión fe-
minista, la cuestión de la reproducción es central para pensar la relación 

3 INSEE: Instituto nacional de estadística y estudios económicos, organismo público 
responsable de las investigaciones económicas en Francia. [N.T.]

4 Según esta encuesta, si bien en 2010 se constata una ligera disminución del tiempo 
que dedican las mujeres al trabajo doméstico, se trata más bien de una disminución 
del tiempo de trabajo doméstico de las mujeres que de un aumento del tiempo que los 
hombres dedican a dicho trabajo (Meron, 2016).

5 Según L. Sangolt, Noruega fue el único país industrializado que incorporó por un 
corto período después de la Segunda Guerra Mundial el valor del trabajo doméstico en 
la contabilidad nacional y que continúa desarrollando proyectos en ese sentido.

6 “Le torchon brûle” fue un periódico publicado por el movimiento de liberación de 
mujeres entre mayo de 1971 y junio de 1973. [N.T.]
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dominantes/dominados. ¿Cuáles son los resortes de la servidumbre do-
méstica? El lugar del “modo de producción doméstica” (C. Delphy, 1998) 
fundado en la opresión de las mujeres parece estar en el corazón de esta 
duplicación de la dominación y de la permanencia de la división sexual del 
trabajo en el espacio y en el tiempo.

¿Por qué el trabajo doméstico continúa realizándose en forma gratuita y 
“voluntaria” por parte de las mujeres en el seno de la familia y la pare-
ja? ¿Por qué incluso aquellas mujeres que tienen “conciencia de género” 
“consienten” en reproducir esta relación asimétrica?

La realización de dicho trabajo gratuito a lo largo de “toda la vida”, como 
se dice hoy respecto de la formación, y que se lleva a cabo fuera de un 
contexto coercitivo (esclavitud, servidumbre, etc.), plantea un problema 
sociológico especialmente si:

1) se admite que se trata efectivamente de trabajo (puesto que puede decir-
se que no se trata de trabajo sino de servicios prestados a cambio de com-
pensaciones afectivas, materiales y simbólicas; o que se trata del resultado 
de negociaciones dentro de la pareja, lo que necesariamente presupone 
interacción y reciprocidad, etc.).

2) se postula que se trata de amor (ya que puede alegarse que no se trata de 
un sentimiento amoroso sino de una ideología interiorizada, de normas y 
roles socialmente impuestos, de una forma de alienación, etc.; o desde el 
punto de vista del sujeto, de elecciones estratégicas...).

Entre las posibles respuestas a esta pregunta: ¿por qué el trabajo doméstico 
es realizado gratuita y voluntariamente por las mujeres en el seno de la pa-
reja o la familia?, la vinculada a los resortes psicoafectivos de la dominación 
raramente está en el centro de la reflexión sociológica.

El abordaje de esta pregunta requiere de los desarrollos de la Psicodinámica 
del trabajo, especialmente si se considera que la dimensión de los afectos 
tiene un lugar central en la responsabilización de las mujeres respecto del 
trabajo doméstico.

Esta nota de investigación, -en la que se presentan algunas reflexiones pro-
visorias que forman parte de un programa de trabajo más amplio referido 
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a problemáticas que están siendo elaboradas- tiene la intención de reexa-
minar los conceptos de “servidumbre voluntaria” (La Boétie), y de “consen-
timiento” a la dominación (N.C. Mathieu), así como la de interrogar a la 
literatura sociológica en relación a un punto planteado hace veinte años 
por Sonia Dayan (1982) y que ha sido poco retomado posteriormente: 
el del “sentimiento amoroso y el trabajo de las mujeres”. Este “sentimiento 
amoroso” no ha sido definido en este texto, aun cuando constituye un 
postulado de partida. Remito a los desarrollos de C. Dejours relativos a 
los tres elementos constitutivos del amor (la identidad, lo sexual y el apego 
que se encuentran en un artículo publicado en este mismo número de la 
revista Travailler 7).

Trabajo, subjetividad y afectividad: el abordaje psicodinámico

Dos temas tratados entre 1986-1987 en el seminario interdisciplinario sobre 
“Placer y sufrimiento en el trabajo” (C. Dejours, 1987-1988) son pertinen-
tes para la investigación sobre los resortes de la servidumbre doméstica:

 Trabajo y subjetividad, particularmente, la relación entre subjetividad 
y productividad. Una investigación sobre empresas industriales en Ja-
pón mostró que las modalidades específicas que asumen las relaciones 
conyugales, amorosas y de pareja de ese país están al servicio de un au-
mento de la productividad en el trabajo (C. Dejours, ed., 1988, T.II: 
144 y sgtes). La misma permitió constatar con asombro la convergen-
cia existente con el análisis realizado por la Psicodinámica del trabajo8 
de lo que yo llamaba los “enigmas”, y que Dejours (1988) denominaba 
los “misterios” de la productividad. El sufrimiento podría estar en el 

7 Se refiere al artículo de Christophe Dejours, “Les rapports domestiques entre amour 
et domination”, Travailler 2002/2 (n° 8), p. 27-43. El artículo no ha sido traducido al 
español pero sus contenidos están publicados de manera muy similar en el capítulo VII 
del Tomo I de “Trabajo vivo” de C. Dejours. (Ed. Topia, Buenos Aires, 2012).

8 El cambio de la denominación en 1992, de la Psicopatología a la Psicodinámica del 
trabajo, indica la ampliación del campo de análisis –más ampliamente, la dinámica de 
las cuestiones relativas a la salud mental- más allá de la mera alusión a las enfermeda-
des de trabajo. (cf. C. Dejours, 1993: pp. 8-10).
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origen del aumento de la productividad bajo la forma de una autoace-
leración compulsiva. De este modo, factores que no son tecnológicos 
ni económicos podrían ser fundamentales para que la sociología y la 
psicodinámica del trabajo expliquen los mecanismos que están en la 
base de la productividad en el trabajo.

¿Qué factores? Aquellos del orden de la subjetividad y de la intersub-
jetividad: en un caso el sufrimiento en el trabajo; en el otro relaciones 
conyugales y de pareja que en Japón hacen posible que los hombres 
tengan una relación con el trabajo propicia para el aumento de la pro-
ductividad. En ambos casos, trabajo y afectos son indisociables.

Es importante asimismo ampliar la indagación de la subjetividad al 
orden del discurso a fin de captar las diferencias entre los sexos. Estoy 
pensando en los “kandôshi” -palabras subjetivas- literalmente “palabras 
que expresan emociones” en japonés (a - e - ara - maa). Respecto de 
las palabras de dicha categoría, que no poseen referencia conceptual y 
que traducen la actitud afectiva del sujeto hablante, hay según Hiroko 
Oshima (2000) un solo punto que atrae a los lingüistas: se trata de la 
diferencia de sexo del locutor. Así por ejemplo, “ara” es utilizado por 
las mujeres, y “are” es más utilizado por los hombres. Serge Leclaire 
llevó a cabo análisis similares sobre el orden del discurso y la discrimi-
nación sexuada para la lengua francesa.

 Trabajo y afectividad: el estudio de los resortes psicoafectivos de la do-
minación es interesante por dos razones: primero, porque la idea de la 
realización del trabajo doméstico por amor sitúa en el mismo campo a 
la afectividad, al trabajo y a la dominación; segundo, porque permite 
responder a la pregunta relativa a si el trabajo (doméstico) de las mujeres 
es propicio para la sublimación. El recurso a la Psicodinámica del trabajo 
parecía pertinente para cuestionar a la teoría freudiana de la sublimación 
a partir de la introducción de la diferencia de sexos y clases sociales: no 
todos los individuos tienen el mismo acceso a la sublimación entendida 
como creatividad, obra o la inscripción en el seno de un colectivo. ¿Es-
tas características están presentes en el trabajo doméstico? La pregunta 
raramente se plantea. Si la sublimación no puede más que jugarse en el 
campo del trabajo, no todo trabajo es necesariamente sublimatorio: se 
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trata aquí de un ángulo de análisis del trabajo doméstico que convoca a 
la relación entre subjetividad y trabajo.

Volviendo al primer aspecto -trabajo doméstico y afecto- es claro que 
al realizar un trabajo gratuito (con modalidades muy contrastadas tales 
como el trabajo doméstico repetitivo, el cuidado de los niños -“care”-, 
la gestión familiar de la sociabilidad, etc.), el afecto contribuye a per-
petuar la dominación masculina; mientras que la acción ligada al amor 
constituye en sí misma un enigma. En este punto es pertinente referirse 
a las “huelgas de sexo” - sean estas históricas, mitológicas o utópicas-, 
en la medida en que las mismas representan una propuesta de inacción: 
un cese del amor (o del deseo) y tal vez, la expresión de un “odio de 
género”9; a partir de lo cual es necesario interrogar la complejidad de 
los afectos para explicar el comportamiento de las mujeres en el ámbito 
doméstico. Sin embargo, la sociología está mal equipada para tratar con 
afectos tales como el sentimiento amoroso, excepto para considerar los 
aspectos sociales del mismo, su “estructuración social” (ver el artículo 
pionero de S. Dayan-Herzbrun, 1982: 120).

Por lo tanto, la competencia de la psicodinámica del trabajo es indis-
pensable, particularmente en virtud de su apertura a las cuestiones 
ligadas a la diferencia entre los sexos (P. Molinier, 1995, 2002a, b; C. 
Dejours, Collectif, 1996, 1998).

Psicodinámica del trabajo y relaciones sociales de sexo

La pregunta lanzada por D. Kergoat: “La Psicopatología del trabajo, en 
su abordaje del sufrimiento y el placer en el trabajo, ¿puede dejar de lado 
a las relaciones sociales de sexo?” continua siendo relevante (Hirata, H., 
D. Kergoat, II, 1988: 152). La dimensión relativa a las relaciones sociales 

9 Remito a la elaboración de dicho concepto por Danièle Kergoat y a los intercambios 
respecto del odio durante el 3º. Coloquio Internacional de Psicodinámica y de Psicopa-
tología del trabajo realizado los días 1-2-3 de febrero del año 2001, Paris.
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hombres-mujeres, la virilidad y la mujeridad10 como construcciones socia-
les, han sido integradas de manera bastante central tanto en la producción 
científica como en las actividades (en particular, los tres coloquios inter-
nacionales de Psicodinámica y Psicopatología del trabajo) del laboratorio 
creado por C. Dejours en los años noventa.

Por otra parte, la pregunta inversa referida a si es posible dejar de lado a 
la Psicodinámica del trabajo para el abordaje de problemáticas relativas a 
la división sexual del trabajo, es respondida claramente en un artículo de 
Danièle Kergoat: en la medida en la que “la actividad de trabajo es produc-
ción de sí” [...], no se puede “pensar el trabajo, incluso sociológicamente, 
sin tener en cuenta la subjetividad” (Kergoat, 2001).

Dos problemáticas de investigación en las que la relación entre sociología 
de las relaciones sociales de sexo y Psicodinámica del trabajo tienen una 
dinámica de cooperación y contribución mutua pueden evocarse aquí:

 El análisis de la división sexual del trabajo en su vertiente de variación, 
cambio e historicidad, en oposición a la dimensión de permanencia, 
perdurabilidad y continuidad de las relaciones sociales de sexo; es en 
mi opinión, considerablemente esclarecida por la conceptualización 
en términos de “identidad sexual”. La teoría psicodinámica de la se-
xualidad contribuye a aprehender la naturaleza de continuidad de las 
relaciones sociales de sexo en el trabajo y fuera de este. Si bien las relacio-
nes trabajo/fuera del trabajo ya habían sido teorizadas por la sociología 
de las relaciones sociales desde los años sesenta, es notable la manera 
en que la Psicodinámica del trabajo se apropia de dichas problemáti-
cas a principios de los años ochenta. La dinámica de las relaciones de 
trabajo/fuera del trabajo contribuye asimismo a esclarecer la reproduc-
ción en el tiempo de un invariante: la jerarquía entre los sexos, con la 
supremacía de lo masculino, es conceptualizada por Danièle Kergoat 
en términos de “división sexual del trabajo” y “lo que está en juego en 
las relaciones sociales de sexo”, y por Françoise Héritier en términos de 
“valencia diferencial de los sexos”.

10 N de T: Para ampliar dichos conceptos cf. Dejours, 2012.
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 La centralidad del trabajo. El estatuto del trabajo en la construcción 
conceptual de la Psicodinámica del trabajo, particularmente debido al 
cuestionamiento de la “separación estrictamente espacial” entre tra-
bajo y fuera del trabajo [...] “separación que se contradice tan pronto 
como uno se refiere a la dinámica de los procesos psíquicos y socia-
les”(C. Dejours, 1993: 251); contribuye a pensar el trabajo en un sen-
tido amplio: profesional/doméstico; formal /informal; remunerado/
no remunerado, tal como lo hacemos nosotros. Teoría de la sexualidad 
y teoría de la división sexual pueden conjugarse para captar “la dimen-
sión del trabajo en el funcionamiento psíquico” (C. Dejours, en colec-
tivo, 1996: p. 9) y, a la inversa, para aprehender las funciones psíquicas 
que operan en la división sexual del trabajo (ver los análisis de D. 
Kergoat, en C. Dejours, bajo la dirección de, t. II, 1988, p. 152 y sig.)

De la “servidumbre voluntaria” y el “consentimiento” a la dominación

Si la contribución de la Psicodinámica del trabajo es indispensable para cap-
tar el plano de los afectos en la realización del trabajo doméstico por parte 
de las mujeres, la apertura de esta perspectiva de análisis está en deuda con 
la conceptualización del consentimiento a la dominación por parte de las 
mujeres realizada por N.C. Mathieu. Tener en cuenta nociones tales como 
las de servidumbre voluntaria (La Boétie, 1576, 1993) y consentimiento (Ni-
cole-Claude Mathieu, 1991) de modo heurístico, tiene un fuerte potencial 
explicativo en lo que respecta a la problemática ligada al trabajo y la afecti-
vidad; aun cuando estas dos nociones estén separadas por cuatro siglos, así 
como por distintas disciplinas y objetos; e incluso, cuando el diálogo entre 
estas pueda parecer en primera instancia, como improbable.

En efecto, ambos hablan del mismo asunto, incluso aunque La Boétie se 
refiera a la monarquía, la tiranía, los regímenes políticos y a la relación en-
tre las masas y el pueblo y los que detentan el poder; y que N.C. Mathieu 
aluda al problema de la relación entre el grupo de las mujeres y el de los 
hombres: en ambos casos se trata de la participación del dominado(a) en su 
sujeción. El mismo asombro que se puede sentir respecto de la realización 
de un trabajo doméstico gratuito por parte de las mujeres en el seno de la 
familia - y esto incluye a las mujeres que tienen “conciencia de género”- 
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coincide con el que tiene La Boétie respecto de la amplitud de la sujeción 
a un rey o un tirano11.

Sin embargo, entre estos dos autores no existe verdaderamente un diálogo; 
N.C. Mathieu se refiere tan solo una vez a La Boétie en su texto “Cuándo 
ceder no es consentir” (1991:131 y sigs.), para decir que J. Gabel citaba el 
Discurso sobre la servidumbre voluntaria de La Boétie como “Un clásico 
desconocido del problema de la alienación”, “mencionando que la acep-
tación es apenas uno de elementos posibles del mecanismo psíquico en 
cuestión”(1991: 153). 

Para N.C. Mathieu, la idea de un “consentimiento” a la dominación -de-
sarrollado por M. Godelier12- se funda en “la falsa idea de una simetría de 
conciencia entre opresor y oprimido(a)”, sobre la idea de que las mujeres 
tienen clara conciencia del hecho de que son dominadas y de que poseen 
una posición de “sujetos idénticos al dominante” (1991: 127). Ahora bien, 
de acuerdo con N.C. Mathieu, las mujeres no consentirían jamás. Ellas 
“ceden”. Ceder es servidumbre involuntaria.

El consentimiento, fundamento de la servidumbre voluntaria para La Boé-
tie, designa la ausencia de relaciones de amistad e igualdad (supuestas por 
el “Uno”), la existencia de jerarquía: un punto de convergencia importante 
con el análisis de la relación de las/los dominadas(os) con los dominantes 
en N.C. Mathieu. A semejanza de Aristóteles, que asimila amistad a igual-
dad, para La Boétie “la amistad se destruye cuando la similitud entre pares 
se sustituye por la jerarquía que separa superiores e inferiores” (Marilena 
Chaui, 1987: 202).

En cambio, el concepto de trabajo está totalmente ausente en La Boétie, 
a la inversa de la noción de división sexuada de las tareas en el análisis de 
N.C. Mathieu. Sin embargo, sabemos hasta qué punto el trabajo constitu-

11 Esta idea de “asombro” en el origen del “Discurso de la servidumbre voluntaria” fue 
desarrollada por E. Enriquez, 2000.

12 “Porque la fuerza más enérgica de los hombres no está en el ejercicio de la violencia, 
sino en el consentimiento de las mujeres a su dominación, y este consentimiento no 
puede existir sin que los dos sexos compartan las mismas representaciones que legiti-
man la dominación masculina” (M. Godelier, 1982: p.232)
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ye una mediación esencial para conceptualizar la dominación, el consen-
timiento y la resistencia desde el punto de vista de una sociología de las 
relaciones sociales de sexo, así como desde el abordaje de la Psicodinámica 
del trabajo (C. Dejours, 2000, en particular, pp. 112 y sgtes.: C. Dejours, 
2001, Conclusión y pp. 197 y sgtes.).

Françoise Collin, a su vez, desarrolla la idea de que existe una profunda 
ambigüedad en la relación de las mujeres con su propia dominación, utili-
zando la expresión “esclavitud voluntaria de las mujeres”: la complejidad del 
consentimiento de los dominado(a)s está en el centro de su análisis. Dicha 
complejidad se origina en primer lugar, en una relación que es a un tiempo 
de interioridad y de exterioridad: “El opresor no es para ellas un enemigo 
externo: es su socio más íntimo, instalado en el centro de su vida privada y 
hasta en su cuerpo.” (F. Collin, 1978:p. 268.). La complejidad del consen-
timiento está a su vez en relación con los beneficios, “gratificaciones reales 
o simbólicas, afectivas o ilusorias” que hacen que aún sus víctimas acepten 
una situación de opresión (sobre los “beneficios del consentimiento” cf. 
también C. Dejours, 2001: p. 198). 

En fin, se trata de pensar la “esclavitud” o la servidumbre voluntaria de 
las mujeres como una figura del masoquismo, tesis polémica sobre la cual 
el debate - abierto hace mucho tiempo (ver también Joan Rivière, 1994, 
[1929]) - está lejos de cerrarse.

Por mi parte, me sitúo en una perspectiva de análisis de la complejidad y de 
la ambivalencia del “consentimiento” de los dominado(a)s, vinculada con 
lo que Hélène Le Doaré (2001:10) llama “la ambivalencia de las relaciones 
afectivas y físicas”. Al tiempo que presto atención a los riesgos de “la ten-
tación naturalista” (Alain Morice, 1999: 209), estoy convencida de que la 
“desvalorización” social (yo agrego social) “del sujeto” (mujer, en este caso), 
constituye un requisito previo de dicho análisis. De hecho, la existencia de 
relaciones de fuerza y de poder, con sus respectivos soportes institucionales 
debe ser el punto de partida obligado para cualquier análisis sociológico del 
“consentimiento” y de la “servidumbre voluntaria” de las mujeres.
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Sentimiento amoroso y trabajo: el punto de vista de los sociólogos

En este punto es preciso revisar la literatura sociológica desarrollada en los 
años 1980 sobre el trabajo doméstico y el amor, y en primer lugar, el tex-
to pionero de Sonia Dayan-Herzbrun sobre “Producción del sentimiento 
amoroso y trabajo de las mujeres” (1982). Ella vincula de entrada al trabajo 
con la afectividad, considerando que la disimetría de las posiciones ocu-
padas por hombres y mujeres en la relación amorosa y en los sentimientos 
(1982: 119) está en la base misma de la división social del trabajo.

Si el trabajo (asalariado) de las mujeres plantea problemas es justamente, 
según Sonia Dayan-Herzbrun (1982: 114), porque ellas son considera-
das como “proveedora(s) de trabajo doméstico y de... amor”. Su enfoque 
consiste en analizar desde un punto de vista sociológico el sentimiento 
amoroso, considerándolo como un fenómeno social, producido en ciertas 
condiciones y culturalmente situado (1982: 123 y sgtes).

Tanto Danielle Chabaud-Rychter, Dominique Fougeyrollas-Schewebel y 
Françoise Sonthonnax (1985) como Christine Delphy y Diane Leonard 
(1992), reconocen la afectividad en las relaciones dentro de la familia, pero 
esta no ocupa una posición central en sus análisis. Para las primeras, lo que 
está en el núcleo del análisis son las prácticas sociales de las mujeres y de 
los hombres en el espacio (y en el tiempo) del trabajo doméstico. Para las 
segundas, se trata del trabajo que las mujeres hacen para los hombres al in-
terior de las relaciones familiares: el trabajo práctico, emocional, sexual, de 
procreación y simbólico - lo que incluye el trabajo doméstico-; el trabajo de 
ayuda profesional para los hombres, el servicio “emocional” para miembros 
de la familia, el cuidado de los niños y los enfermos; el servicio sexual a los 
cónyuges; la educación de los niños (C. Delphy, D. Leonard, 1992: 23).

Para Louise Vandelac et al., amor y trabajo son indisociables y de entrada 
se consideran como dos dimensiones esenciales del orden doméstico. El 
análisis del trabajo no desconoce “lo que va por debajo de la producción 
doméstica” (subtítulo de su obra “Del trabajo y del amor”, 1985, 2ª. edi-
ción de 1988). La cuestión de los fundamentos de la renovación de es-
tas dimensiones a través del tiempo aún no ha sido evacuada. La palabra 
“amor”, noción “bolsa de gatos” en la que todo cabe, se conjuga tanto en 
masculino como en femenino (p. 368): esta constatación responde de an-
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temano a quienes se interrogan sobre el amor (o su ausencia) respecto de 
sus cónyuges y amantes porque eluden compartir las tareas domésticas y la 
relación de servicio hacia sus esposas e hijos...

Pierre Bourdieu, a la inversa, disocia voluntariamente amor y trabajo: los 
conceptos de trabajo y división sexual del trabajo, presentes en su obra, 
están ausentes del “post-scriptum sobre la dominación y el amor”(Bour-
dieu, P. 1998: pp. 116-119). El amor aparece como un paréntesis en las 
relaciones de dominación, como una excepción a la ley de la dominación 
masculina, como una suspensión de la violencia simbólica. La pregunta, 
retórica tal vez, -“forma suprema, porque es la más sutil, la más invisible, 
de esta violencia”- permanece sin respuesta, excepto por la afirmación de 
que “el amor es dominación aceptada” (p.116) fórmula muy cercana a la 
de la “servidumbre voluntaria”.

Pero en su caso, y a diferencia de Aristóteles o de La Boetie, no hay oposi-
ción entre amor y amistad (p.117): para Bourdieu se trata en ambos casos, 
de la puesta en suspenso de la fuerza y de las relaciones de fuerza, de “una 
tregua milagrosa” (p.117) en la que las jerarquías dejan de afirmarse.

La sociología del trabajo doméstico: la relación de servicio

Aunque el conjunto de nociones aquí revisadas - servidumbre voluntaria, 
consentimiento, sentimiento amoroso - esclarecen el marco problemático 
de la servidumbre doméstica; el análisis ineludible para la sociología se 
sitúa en el campo de las condiciones de realización del trabajo doméstico y 
en el de las relaciones sociales en las que éste se realiza (ver L. Vandelac et 
al.1985; Chabaud-Rychter, D., Fougeyrollas-Schwebel, D., Sonthonnax, 
F.,1985; C. Delphy, 1992; G. Cresson, 1995; A. Dussuet, 1997).

Las investigaciones recientes, en continuidad con los trabajos sociológicos 
de los años ochenta y noventa antes citados, tienden a mostrar que la mo-
dalidad privilegiada de relación con el otro(a) en el entorno doméstico, o 
la forma usual de demostración de afecto en una relación intersubjetiva es 
para las mujeres la relación de servicio: “La estructura del trabajo domés-
tico reenvía a una relación social de servicio. En el trabajo doméstico, las 
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mujeres están al servicio de sus maridos e hijos, al servicio de su familia”. 
(Chabaud-Rychter, D., Fougeyrollas-Schwebel,D., Sonthonnax, F., 1985: 
p. 47; cf. también Fougeyrollas-Schwebel, D.[coord.], 2000). Esta consta-
tación es hoy día renovada y ampliada, a partir de diferentes campos y ob-
jetos de investigación, particularmente a partir de los empleos de servicio 
(ver Fougeyrollas-Schwebel [coord.], 2000).

Los nuevos abordajes sobre trabajo doméstico que efectúan las mujeres en 
el seno de la pareja consideran particularmente que las modalidades de su 
realización varían según clases sociales y posibilidades económicas –tanto 
de la pareja como societales (disponibilidad de mano de obra para el tra-
bajo doméstico remunerado). La crisis económica y el desempleo masivo, 
junto con la emergencia de “empleos de proximidad”, han transformado 
el estatuto del trabajo doméstico en algunas de sus dimensiones mediante 
el proceso de “salarización”; lo que a su vez, contribuyó a iluminar de otro 
modo la problemática de la servidumbre doméstica.

Conclusión

El análisis del trabajo doméstico como una relación de “servicio-servidum-
bre” voluntario que se despliega en el ámbito de la pareja y de la familia, 
retoma los análisis hoy clásicos sobre la “disponibilidad permanente” (Véase 
Chabaud-Rychter y otros, 1985). No obstante, este abordaje sociológico tie-
ne sus límites: sólo puede tratar la irreductibilidad de las relaciones singulares 
y de los sentimientos que las fundan –al menos parcialmente- en tal dispo-
nibilidad para con otro(a)s. Por otro lado, estas relaciones singulares resisten 
a cualquier tentativa de generalización, sea la noción de consentimiento de 
los dominado(a)s, es decir, la clarividencia de los sujetos sexuados dotados de 
conciencia, sea la ceguera del grupo de mujeres que en su conjunto practican 
la “servidumbre involuntaria”. Entre estos dos, la reproducción doméstica - 
“este trabajo del amor”, como lo denominan Louise Vandelac, Diane Bélisle, 
Anne Gauthier y Yolande Pinard (1988: 15, ver también G. Cresson, 1995) 
continúa realizándose, reproduciendo al mismo tiempo el orden doméstico 
y la relación de opresión /dominación.
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Los resortes de la servidumbre doméstica siguen siendo un enigma y por 
tanto, requieren la continuidad de trabajos de investigación, no solo so-
ciológicos sino también históricos (en este sentido, la contribución de C. 
Dauphin, A Farge, 2001) y de la Psicodinámica del trabajo(P. Molinier, M. 
Grenier-Pezé, 2000; C. Dejours, 2001). 

“Finalmente, no creo que sea necesario oponer una “historia” (o sociología, 
esto es un agregado mío) de las mujeres sobre las formas de dominación “a 
una” historia (o sociología, agregado mío) de las mujeres relativa a la ambi-
güedad del deseo y sobre los infinitos matices del encuentro entre hombres 
y mujeres” (A. Farge, C. Dauphin, 2001: p 8). Más allá de las elecciones 
epistemológicas y de objeto, más allá de las elecciones políticas del/la espe-
cialista, la complementariedad de estos dos enfoques de conocimiento me 
parece evidente. Interrogar la ambivalencia de la seducción (C. Dejours, 
2001) puede hacer avanzar el análisis de la reproducción de las relaciones 
de dominación en la esfera doméstica.
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Solo el trabajo rentable es evaluado1

Valerie Ganem

Christophe Dejours, en su texto ¨La evaluación del trabajo frente a la 
prueba de lo real” (2003) mostró hasta qué punto es imposible evaluar 
el trabajo, por su invisibilidad. Lo que es posible hacer, aunque sea muy 
difícil, es evaluar los resultados del trabajo a partir de lo que fue prescripto, 
aunque esto no sea satisfactorio desde el punto de vista del reconocimiento 
del esfuerzo realizado. En efecto, no hay una medida equiparable entre los 
resultados del trabajo y los esfuerzos necesarios para alcanzarlos. El autor 
aporta en ese texto varios ejemplos que apoyan esta idea.

A partir de dos intervenciones en Psicodinámica del trabajo que se llevaron 
a cabo en dos establecimientos muy distintos - un hospital y un banco-, 
y que pertenecen a sectores de actividad heterogéneos; nos proponemos 
demostrar que además de las dificultades existentes para evaluar el trabajo 
real debido a su invisibilidad, existe también otra dificultad que es preciso 
tener en cuenta en relación con el trabajo evaluado, relacionado con todo 
un componente del trabajo prescripto. Este último concierne al trabajo 
no valorizable. En el contexto actual de búsqueda desenfrenada de renta-
bilidad, hemos podido comprobar en estos dos establecimientos, que el 
trabajo que no es valorizable, en tanto que no es rentable, no fue tomado 
en cuenta en las evaluaciones, aunque estuviera prescripto en diferentes 
estatutos y procedimientos.

Para ello volveremos sobre las dificultades que supone la evaluación del tra-
bajo real, tal como C. Dejours las analizara, y precisaremos posteriormente 

1 Este artículo es una traducción realizada por Cecilia Ros y Miriam Wlosko, del origi-
nal en francés: Valérie Ganem, “Seul le travail rentable est évalué”, Travailler 2011/1 
(n° 25), p. 129-143. Disponible en https://www.cairn.info/revue-travailler-2011-1-pa-
ge-129.htm
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el contexto y los métodos puestos en práctica en ambos establecimientos 
para luego describir sucintamente los dispositivos de evaluación vigentes y 
su incapacidad para tomar en consideración las actividades no valorizables. 

Las dificultades para evaluar el trabajo real

La evaluación: una problemática titubeante 

Aunque la evaluación del trabajo es generalmente juzgada como legíti-
ma y deseable, mientras que quienes quieren sustraerse de la misma son 
considerados como sospechosos, C. Dejours considera que existen razones 
para adoptar una posición más circunspecta respecto de su legitimidad. El 
autor nos recuerda que la cuestión de la evaluación del trabajo es fuente 
de controversia desde el siglo XVIII. Este debate está incluso en la base 
misma de la economía. Para apoyar su argumentación cita A. Smith quien 
declara que “el trabajo es la medida real del valor de cambio de todas las 
mercancías” (La riqueza de las naciones, 1776).

Sin embargo de esta constatación se deriva una pregunta: ¿cómo medir el 
trabajo real para establecer un parámetro? Marx, en sus escritos filosóficos, 
sostiene que el trabajo no es medible ya que procede de una experiencia 
subjetiva fundamentalmente inconmensurable a cualquier otra cosa. C. 
Dejours constata por tanto que es por defecto que se ha pasado de la eva-
luación del trabajo a la evaluación del tiempo de trabajo, considerando a 
ambas dimensiones como equivalentes. El autor subraya el carácter tamba-
leante de esta equivalencia que no mide más que la duración del esfuerzo 
sin tener en cuenta nada de lo relativo a su intensidad, su calidad, ni su 
contenido. Subraya que la intensidad del esfuerzo es, en efecto, altamente 
variable para un mismo trabajo, según sea efectuado por un hombre, una 
mujer o un niño; según el tamaño, la corpulencia, el estado de salud, la 
edad, las condiciones de recuperación, etc., de cada uno. Pero añade que 
la intensidad y el tiempo de trabajo no son las únicas dimensiones a consi-
derar: hay asimismo una dimensión cualitativa del esfuerzo en cuyo centro 
están el sufrimiento y sus destinos en el trabajo. En un mismo tiempo de 
trabajo, uno descubrirá el placer en lugar del sufrimiento (el ingeniero, por 
ejemplo), mientras que otro no tendrá más que frustración (el obrero, por 
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ejemplo). Esta dimensión cualitativa del esfuerzo sobre la salud es muy 
diferente de una persona a otra.

Será recién hacia los años sesenta que esta discordancia entre la evaluación 
del trabajo y las características propias de los individuos va a ser tratada 
por Alain Wisner (Wisner, 1976, 1986; Monod y Lille, 1976) mediante el 
concepto de evaluación de la carga de trabajo. La carga de trabajo implica 
a las características individuales y singulares del esfuerzo, como opuestas 
a la tarea que alude al resultado material del esfuerzo en términos de pro-
ducción. Pero el universo en el cual se desarrollan estos trabajos tiene como 
modelo de referencia la producción industrial de masa, cuyo centro es la 
cadena de montaje automotriz fordista.

Entonces, con la aparición de las nuevas tecnologías en los años setenta, el 
trabajo se transforma, consiste en administrar lo imprevisto, prevenir los 
incidentes… ¿Qué es, entonces, este trabajo que necesita ser evaluado? C. 
Dejours subraya la importancia del trabajo intelectual y de los procesos 
cognitivos comprometidos en la actividad, que desestabilizan y profundi-
zan la ecuación que se establece entre el trabajo como esfuerzo y el tiempo 
de trabajo; en la medida en que la carga física se duplica en una carga 
mental muy difícil de caracterizar.

¿Qué es trabajar?

Para tratar las dificultades de la evaluación, hay que analizar en qué con-
siste esta experiencia que se llama “trabajar” para la Psicodinámica del 
trabajo (PDT). Así, la principal característica del “trabajar”, es que es 
imposible alcanzar la calidad respetando escrupulosamente las prescrip-
ciones; incluso aunque el trabajo esté bien concebido y la organización 
del trabajo sea rigurosa.

Las situaciones de trabajo ordinarias están cargadas de imprevistos prove-
nientes tanto de la materia sobre la que se trabaja, las herramientas de traba-
jo, como de otras fuentes con las cuales, o para las cuales, se trabaja (colegas, 
jefes, clientes…). A partir de esto, no existe trabajo de ejecución. Siempre 
hay una separación entre el trabajo prescripto y el real, como lo han mostra-
do varios autores, y, entre ellos, particularmente, Daniellou (1988), Laville y 
Duraffourg (1973) y Jean Daniel Reynaud (1989). Para el clínico del traba-
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jo, el trabajo se define como lo que el sujeto agrega a las prescripciones para 
poder alcanzar los objetivos que le son asignados. 

Partiendo de esta constatación, y dado que las prescripciones tienen por lo 
general un carácter normativo, trabajar bien es siempre cometer infraccio-
nes. Si toda la organización se monta sobre disposiciones reglamentarias en 
nombre de la seguridad, la calidad…, se ejercerá sobre quienes trabajan un 
control quisquilloso. Trabajar de manera adecuada en esas condiciones se 
vuelve a veces muy difícil.

El autor subraya esta paradoja: para hacer bien el trabajo es necesario come-
ter infracciones; pero en caso de incidentes, la buena voluntad del agente 
se le vuelve en contra ya que será inevitablemente acusado de faltar a las 
prescripciones. Y no se salvará de que esto sea interpretado como un signo 
patente de incompetencia y, por lo tanto, como un error humano. Por lo 
tanto, trabajar bien supone para el agente correr el riesgo de ser sancionado. 

¿Por qué el autor insiste sobre la trampa inherente al trabajo bien hecho?

En primer lugar porque el hecho de respetar escrupulosamente las pres-
cripciones no es otra cosa que hacer “trabajo a reglamento”. Ahora bien, en 
ese caso, la producción se detiene. Trabajar, por el contrario, es hacer “con 
celo”2: buscar los ajustes a prescripciones que frecuentemente implican en-
gaños (a veces estabilizados bajo la forma de “gajes” del oficio).

Entonces, quien no renunció a trabajar bien aprenderá rápidamente que le 
conviene ejercer su inteligencia sin que los otros lo vean (jerarquía, pares, 
subordinados) o a asegurarse de su complicidad, lo que no es tan simple. 
De tal modo que, para trabajar bien es necesario saber ser discreto. Más 
aún, tal vez deberá llegar incluso hasta la clandestinidad. De forma tal que, 
lo esencial del trabajo no se ve ni se observa.

2 Celo se refiere aquí a hacer un esfuerzo de ingeniosidad para inventar los trucos, las 
astucias necesarias que permiten paliar las lagunas surgidas de las contradicciones de la 
prescripción, la que es incapaz de prever todas las situaciones que los trabajadores pueden 
encontrar en la realidad. Hacer una huelga de celo significa dejar de producir ese esfuerzo.
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Obstáculos que intervienen en el ocultamiento del trabajo

C. Dejours nos recuerda que M. Crozier y Friedberg (1977) han mostra-
do que el saber hacer, los trucos, les gajes del oficio, constituyen aspectos 
importantes en la negociación de poder al interior de una organización. 
Fuera de los riesgos de sanción, al agente le conviene mantener en secreto 
sus habilidades para negociar su lugar, su calificación, su utilidad, y en 
consecuencia, su salario y la seguridad de su empleo. Así, el investigador 
o evaluador choca con la voluntad deliberada “del actor” para camuflar 
esta parte de su actividad. Este, sólo revelará su secreto en condiciones 
excepcionales de confianza, que muchas veces pasan por el secreto pro-
fesional. Así, las intervenciones hechas por practicantes formados en el 
“análisis estratégico” y a pedido de la dirección, son deontológicamente 
ambiguas cuando estos se sirven de las “confesiones” de los trabajadores 
para informar a los directivos. C. Dejours insiste, en efecto, en las reservas 
deontológicas necesarias para llevar a cabo la objetivación y la evaluación 
rutinarias del saber hacer clandestino.

Josiane Boutet (1995) y Patrick Fiala en particular, han mostrado que to-
dos los saberes nacidos de la práctica del trabajo son muchas veces mal 
transmitidos por el lenguaje, porque en gran medida son clandestinos. Las 
palabras para designar, describir y caracterizar a esos saber-hacer son cró-
nicamente deficitarias. Ese déficit semiótico conlleva casi siempre una eva-
luación deficitaria del trabajo. Por otra parte, si el mundo sólo nos es cog-
noscible bajo cierta descripción, según el concepto de la filósofa Anscombe 

(1979), esta descripción es objeto de una competencia social encarnizada. 
La lucha por imponer una descripción por sobre otra se juega clásicamente 
entre ingenieros y operadores. Así, la descripción ingenieril del trabajo se 
impone en detrimento de las prácticas del lenguaje del oficio. Hablar de 
trabajo, impone –para bien o para mal-, tener que pasar por una lengua 
que nunca es neutra, sino que está estructurada por lo que Bourdieu de-
nomina “dominación simbólica”. Ahora bien, es evidente que la distancia 
entre ambas descripciones, la subjetiva y la que realiza la gestión, tiende 
a profundizarse en el periodo contemporáneo, de lo cual emerge una au-
téntica perplejidad no solo respecto de la realidad del trabajo propiamente 
dicho, sino también y sobre todo, sobre su calidad.



210

Pero en PDT la habilidad profesional reposa sobre un conocimiento corpo-
ral del proceso de trabajo. La inteligencia en el trabajo es guiada por una in-
timidad entre el cuerpo y el objeto de trabajo, la materia, la herramienta o el 
objeto técnico. Michèle Salmona (1994) ha puesto en evidencia este aspecto 
del trabajo en los criadores de ganado asociando ese saber hacer presentido, 
memorizado y puesto en acto por el cuerpo a la mètis de los Griegos. Mètis 
también conocida con el nombre de “inteligencia astuta”3. Es evidente que 
este conocimiento íntimo del trabajo, de los objetos técnicos, de la materia 
a trabajar, es muy difícil de simbolizar, y por lo tanto de poner en palabras. 
Lo más insólito, nos dice C. Dejours, es que esta inteligencia del cuerpo es 
desconocida por aquellos que, sin embargo, la utilizan constantemente. Es 
banalizada y naturalizada: “oh, eso se hace naturalmente” o “automática-
mente”, le dicen al clínico. Ahora bien: es lo contrario. La inteligencia profe-
sional está por delante de su conocimiento y de su simbolización. La mayoría de 
quienes trabajan son más inteligentes de lo que ellos mismos reconocen. Sin 
embargo, Dejours admite que aunque la explicitación de ese saber-hacer es 
posible, esta pasa por métodos complejos como los elaborados por Danie-
llou (ergónomo) y por Y. Clot (2000) (clínico de la actividad). El autor nos 
advierte también que la inteligencia del cuerpo no sólo es útil para los traba-
jadores manuales sino que es asimismo indispensable tanto para los pilotos 
de caza, como para los psiquiatras o los conferencistas, quienes por ejemplo, 
solo pueden captar la atención del auditorio si saben servirse de su cuerpo.

Finalmente, el autor recuerda que el trabajo ocasiona toda una serie de 
sufrimientos en función de condicionamientos nocivos tales como las exi-
gencias del ritmo o de la calidad, las presiones sociales de la dominación, 
la injusticia, el desprecio, la humillación, las exigencias de los usuarios o 
clientes, e incluso su violencia; dado que esta última está ahora a la orden 
del día. Trabajar, es por tanto, soportar ese sufrimiento; este forma parte 
del trabajo. Para lograrlo, los sujetos construyen estrategias colectivas e in-
dividuales de defensa, que mal que bien, forman parte del trabajo efectivo. 
Pero todas esas estrategias, aun si son costosa y pacientemente construidas 
por los agentes, tienen un funcionamiento inconsciente.

3 Para mas detalle sobre la mètis: Détienne M., Vernant J.-P., (1974), Las artimañas de 
la inteligencia. La metis en la Grecia antigua, Taurus 1988, España.
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C. Dejours, agrega que atenuar el sufrimiento pasa, frecuentemente, por 
una tentativa de oponer una negación a la percepción de aquello que gene-
ra sufrimiento. Por esta razón, los trabajadores nunca hablan directamente 
de sus defensas. Por el contrario, se esfuerzan en disimularlas porque estas 
son frecuentemente paradojales, como la puesta en riesgo ritualizada por 
los obreros de la construcción y en trabajos públicos (1980), y que por ello 
serían condenables. Por añadidura, la negación de la percepción asociada 
a esas defensas se acompaña del debilitamiento de la capacidad de pensar.

De este modo, tanto la clandestinidad asociada a la trampa y al celo, los 
desafíos estratégicos del poder, el déficit semiótico y la dominación sim-
bólica, la astucia (mètis), como el conocimiento del trabajo del cuerpo y 
las estrategias de defensa contra el sufrimiento, constituyen obstáculos que 
participan del ocultamiento de una parte importante del trabajo que es-
capa por ello a la evaluación objetiva, tanto cuantitativa como cualitativa. 
Las transformaciones más recientes de la organización del trabajo no han 
hecho más que acentuar estas dificultades.

Todos los investigadores de las ciencias del trabajo acuerdan en que, al menos 
en los países occidentales, las tareas de producción clásica tanto en la indus-
tria como en la agricultura, ven disminuida su participación en el empleo. La 
fuente principal del empleo se sitúa actualmente en las actividades de servi-
cios. C. Dejours, menciona en particular los trabajos de Christian du Tertre 

(1999). Entre estas actividades, el autor considera que la mayoría implica lo 
que se ha dado en llamar “relación de servicio”; es decir, una relación directa 
entre el productor y el cliente. Todas las tareas requieren una movilización 
subjetiva del trabajador en registros invisibles porque son relacionales, inclu-
so intersubjetivas. Nos recuerda que los economistas hablan al respecto de las 
actividades de servicio como “tareas inmateriales”, lo que subraya, según él, 
la invisibilidad ya comentada del trabajo efectivo.

C. Dejours muestra asimismo las dificultades relacionadas con toda tenta-
tiva de evaluación del trabajo real. Pero nuestra experiencia en terreno nos 
ha mostrado que la formulación del trabajo prescripto y la evaluación del 
mismo tampoco son evidentes en los sistemas de evaluación actuales.
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La ignorancia de un aspecto importante del trabajo prescripto: 
el trabajo no rentable

Más allá del análisis de las dificultades de la evaluación del trabajo real, dos 
investigaciones realizadas en Guadalupe -una en un centro hospitalario y otra 
en un banco– han mostrado una ausencia en los sistemas de evaluación actua-
les respecto de un componente importante del trabajo prescripto: la actividad 
no valorizable por no ser rentable. Para demostrarlo, nos referiremos a los dos 
estudios y a las fallas de los sistemas de evaluación que éstos han mostrado.

Elegimos partir de estos dos ejemplos para ilustrar que los principios que 
rigen los sistemas de evaluación actuales son los mismos, sea que corres-
pondan al sector privado -más competitivo, como en el caso del banco-, 
sea que pertenezcan al sector público, donde los servicios que se brindan 
son de cuidado, como es el caso del sector hospitalario.

Presentación del contexto y de la metodología de las intervenciones 
desarrolladas

El hospital es un Centro hospitalario universitario. La demanda de in-
tervención/investigación proviene de la dirección (aunque fue transmitida 
por los representantes del personal y los médicos del trabajo). Se trata, 
según el director del hospital y el de recursos humanos, de comprender 
mejor las expectativas del personal en lo que concierne a los cambios a 
aplicar en el establecimiento en los próximos años. Esta investigación, que 
incluye a todo el personal voluntario (incluidos los médicos y los jefes de 
servicio que formaron grupos separados), debía permitir sostener el pro-
yecto social, económico y logístico del establecimiento. La dirección, los 
representantes del personal y el comité de pilotaje4, definieron siete temas. 
Los voluntarios se inscribían en función del tema que preferían. Los te-
mas fueron: recepción, cooperación intra e inter servicio, organización de 

4 Un grupo conformado por los representantes de los diferentes actores implicados en 
la intervención que se reúne al inicio, en el proceso y al final de la intervención a fin de 
tomar decisiones relativas a la organización y su logística, y en el que se presentarán en 
exclusividad los resultados de la intervención.
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equipos, evaluación, organización y tiempos de trabajo, y condiciones de 
trabajo. Pero, en este artículo, sólo trataremos la cuestión de la evaluación.

El banco es un gran banco nacional. La demanda proviene del médico del 
trabajo que constata que ciertos agentes están muy mal en el establecimien-
to (crisis de hipertensión, de angustia, estados depresivos, insomnio…) y 
que la situación empeora. La demanda es transmitida por la dirección, 
que desea mediante este estudio comprender mejor por qué las licencias 
por enfermedades cortas y repetidas aumentan de manera constante. En 
cuanto a los miembros del CHSCT (Comité de Higiene, Seguridad y 
Condiciones de Trabajo) y los agentes, aunque quieren aclarar esos puntos, 
desean asimismo analizar las condiciones de seguridad en las sucursales y 
particularmente, la especificidad del trabajo en el centro comercial.

La metodología utilizada en estas dos investigaciones es la que promueve la 
Psicodinámica del trabajo. La única condición es que implique al conjunto 
del personal de los dos establecimientos, incluidos los jefes. Todos tuvieron la 
posibilidad de participar voluntariamente, condición indispensable para for-
mar parte de la intervención. Dos investigadores llevaron adelante la inter-
vención, la que se desarrolló en un volumen horario equivalente a dos días. 
El método de intervención fue de tipo clínico y se apoyó únicamente sobre 
la demanda. Esta fue previamente formalizada y posteriormente validada por 
los representantes sindicales, el médico del trabajo y los trabajadores involu-
crados que estuvieron presentes en las reuniones de información, a las que 
todos los empleados del establecimiento habían sido invitados. Los informes 
-que constituyen el material clínico sobre el cual se apoya este artículo-, fue-
ron sistemáticamente validados por los participantes.

Tal como lo muestra la investigación, los dispositivos de evaluación tenían 
numerosas fallas, que describiremos a continuación. 

Sistemas de evaluación basados esencialmente en los resultados 
cuantificables del trabajo

En el centro hospitalario, la evaluación del personal se realiza conforme 
las exigencias de la función pública. Ésta se hace sólo a partir de criterios 
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legales sin que lo que se espera del trabajo esté especificado para tal o cual 
función: las herramientas de evaluación son las mismas para obreros, agen-
tes administrativos y profesionales de la salud.

La evaluación de la actividad en cuanto tal, es realizada a partir del conteo 
de acciones que enumeran los movimientos de los enfermos y de las que se 
realizan sobre cada uno de ellos. 

A cada acción le corresponde una tarifa, y a partir de ahora, la “nueva 
gobernanza” considera que los hospitales, e indirectamente también los 
centros y los servicios, disponen para funcionar de recursos que habrían 
sido “ganados” por su actividad. 

Así, son adoptadas tablas muy precisas en el establecimiento para valorar 
la actividad de cada servicio, los movimientos de los enfermos, etc. Tanto 
la reputación como la adjudicación de medios humanos y materiales para 
cada servicio se basan en esta evaluación de la actividad.

En el banco, existe un dispositivo de evaluación clásico de la función pú-
blica, que consiste en una nota sobre 4, así como en una apreciación del 
superior jerárquico directo y otra de la dirección.

Según el testimonio de los trabajadores y los ejecutivos que participaron 
en la intervención, este sistema no tiene verdaderamente sentido, ya que 
dicha nota no tiene incidencia aparente sobre la carrera ni sobre las com-
pensaciones distribuidas a los asalariados. La apreciación podría tener 
más sentido, y el hecho de que sea por escrito podría dejar más lugar a 
una evaluación cualitativa de los resultados del trabajo; pero los parti-
cipantes lamentan que la evaluación dependa más de su sumisión a la 
autoridad que de los resultados de su trabajo. Lo peor es que la dirección 
casi nunca añade nada a la apreciación del superior jerárquico directo, 
salvo una mención de “visto”. 

Paralelamente a este dispositivo, existe otro sistema centrado en la eva-
luación de la producción, en particular de la producción comercial, para 
los agentes que trabajan en la red. Este sistema, basado en cuartiles, es 
comúnmente diseñado por la empresa. En este dispositivo, los agentes son 
clasificados en función del porcentaje de los objetivos de producción que 
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alcanzaron en 4 cuartiles (del 0 al 25 % de los objetivos, del 25 al 50 %, 
del 50 al 75 % y del 75 % al 100 %).

Esta evaluación reviste una gran importancia para los agentes, dado que de-
termina directamente el monto de los sobresueldos que serán distribuidos.

Aunque estas investigaciones no se enfocaban específicamente en la cues-
tión de la evaluación, esta siempre apareció en los discursos como un factor 
determinante de la ausencia de reconocimiento vivida por los participantes. 
Las evaluaciones suscitaban un sentimiento de injusticia, surgido del oculta-
miento de una parte del trabajo.

Hemos visto que en el contexto del hospital público todo un aspecto del 
trabajo es ocultado, como por ejemplo, el tiempo destinado a la recepción 
de los pacientes y su familia, el intercambio cara a cara y telefónico con estos 
a fin de informarlos sobre el estado del enfermo, las intervenciones que se le 
realizarán, o bien el pase de guardia, las reuniones de servicio, de centro, etc.

Por ejemplo, la gestión del movimiento de los enfermos y la codificación 
de acciones consumen mucho tiempo, y también son ocultados. Los cui-
dadores y los médicos pasan gran parte de su tiempo haciendo otras cosas 
en sentido estricto, pero toda esta parte de su actividad es ignorada por la 
administración en sus evaluaciones de la actividad.

Es necesario subrayar, sin embargo, que paralelamente, un sinnúmero de 
estatutos (de derechos y libertades de los usuarios, de la gestión del cuida-
do, guías de buenas prácticas…) y de protocolos, especifican que el aspecto 
relacional con los pacientes es fundamental: ellos deben estar informados, 
ser escuchados, educados…

La gestión de movimientos y la codificación de acciones son regularmente 
presentadas por la administración como tareas prioritarias; el personal que 
está en terreno es regularmente recriminado por no llevarlas a cabo correc-
tamente. Pero, cuando se trata de evaluar la actividad de los servicios, todos 
estos aspectos del trabajo son ocultados.

En el banco, el sistema de cuartiles que genera la mayor parte de las 
compensaciones económicas que se pagan a los empleados ignora a su 
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vez por completo toda una parte del trabajo en la sucursal. Sólo los resul-
tados comerciales cuentan. Así, actividades tales como la recepción de los 
clientes, su acompañamiento en la utilización de los cajeros automáticos, 
las entrevistas e intercambios con los distribuidores, el tratamiento de 
los reclamos (de tarjetas de crédito “tragadas” o engullidas, por ejemplo), 
la gestión administrativa de las ventas, entre otras cosas, no son tenidas 
en cuenta. Los trabajadores lamentan la incoherencia entre el sistema de 
evaluación y el hecho de que la dirección recuerde regularmente la im-
portancia de lo relacional y de la escucha respecto de los clientes. Cons-
tatan asimismo que los eslóganes comerciales de su empresa valorizan la 
calidad de la relación con el cliente. Paralelamente, afirman que desde 
hace varios años, el acento está puesto sobre lo que se denomina “la 
conformidad”; esto es, que los vendedores deben ser muy prudentes al 
vender productos bancarios ya que cualquier falta de  “conformidad” en 
la gestión o en los expedientes puede exponerlos, tanto a ellos como al 
establecimiento, a un riesgo jurídico. Sin embargo, estas actividades son 
totalmente ocultadas por el sistema de cuartiles, y casi no son considera-
das en el cálculo de los beneficios a los asalariados.

Quedó así en evidencia que las evaluaciones realizadas en estos dos estable-
cimientos siempre omitían al trabajo no rentable, en el sentido que este no 
puede traducirse en ninguna actividad que genere valor financiero. Este 
trabajo concierne particularmente a la atención, la comunicación con los 
usuarios en general, el tratamiento de reclamos y gran parte del trabajo 
administrativo.

A partir del análisis, se observa que la generalización de esta contabilidad 
analítica mediante sistemas informáticos cada vez más sofisticados con-
tribuye directamente a desconocer en las evaluaciones dichas actividades. 
Dado que las evaluaciones se basan en resultados financieros cuantifica-
bles, todas las actividades que no son codificadas ni están registradas pasan 
desapercibidas. Sin embargo, estas movilizan gran parte del tiempo y de la 
subjetividad de los trabajadores involucrados.

Esto se vincula directamente al sentimiento de injusticia y al sufrimiento 
engendrado por estos sistemas de evaluación. Los trabajadores dicen que al 
final del día tienen frecuentemente el sentimiento de no haber hecho nada, 
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porque pasaron gran parte de su tiempo realizando actividades “invisibles” 
para la organización; y además saben que esto les será reprochado.

Este problema no solo se relaciona con la evaluación del trabajo sino tam-
bién con la evaluación de la carga de trabajo, y por tanto, con los medios 
materiales y el personal necesario para la buena realización del mismo. La 
cantidad de efectivos es, a su vez, calculada sólo a partir de las actividades 
rentables, lo que se traduce en una falta crónica de personal, constituyén-
dose así en una fuente de sobrecarga psíquica para los trabajadores y de 
insatisfacción para los usuarios.

En este contexto, existe el riesgo de desarrollar conductas de producción 
intensiva o aceleradas, que van en detrimento de la calidad o de la perti-
nencia de las actividades que es necesario llevar a cabo.

Así, en el banco mencionado, los vendedores dejaban los productos que 
requerían demasiado tratamiento administrativo tales como los créditos 
a tasa cero o los préstamos a estudiantes, en provecho de otros productos 
más fáciles de vender y de tratar como las libretas A o de ahorro5.

En el hospital, el sistema actual de evaluación explica, al menos en parte, 
el poco interés que tiene el personal de salud respecto del trabajo adminis-
trativo que su labor conlleva, así como las nuevas prácticas recientemen-
te denunciadas en la revista Marianne (“Cuando los cirujanos abusan del 
bisturí”), que consisten en multiplicar las acciones más remunerativas sin 
tener en cuenta las necesidades y expectativas reales de los pacientes.

Hemos podido constatar asimismo que en un tal sistema pueden existir 
grandes contradicciones entre las necesidades teóricas de las personas (cal-
culadas a partir de los sistemas informáticos) y las necesidades reales que 
surgen en la práctica. Así, por ejemplo, para el hospital, si una actividad 
está mal codificada por la reticencia de los agentes sanitarios o de los mé-
dicos a llevar a cabo esta tarea, las acciones no se registrarán (situación 
habitual en el establecimiento que estamos describiendo), los medios con-

5 Libreta de ahorro popular entre los franceses que solo estaba disponible en el banco 
llamado “Caja de ahorro”. Al momento de la investigación, todos los bancos habían 
obtenido el derecho de vender estas libretas a sus clientes.
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sentidos serán insuficientes, y finalmente, será el personal y los usuarios 
quienes padezcan por ello.

Conclusión

A través de estos dos ejemplos comprendemos que los sistemas de evalua-
ción de la actividad que funcionan en empresas y establecimientos perte-
necientes tanto al el sector privado como al sector público, se basan siste-
máticamente en sistemas informáticos en los que trabajadores y ejecutivos 
registran sus actividades. Pero estos sistemas, puestos a punto en un marco 
de contabilidad analítica, sólo tienen en cuenta la actividad cuantificable, 
la que es pasible de ser económicamente valorizada. De este modo, toda la 
actividad de tipo relacional o administrativa es ignorada.

Esta negación de las actividades no rentables en los sistemas de evaluación 
empujaría a los agentes a descuidar la calidad a favor de la cantidad, en la me-
dida en que aquella contribuye a la sub-evaluación de la carga de trabajo, y por 
tanto de los medios humanos y materiales necesarios. Esto crea numerosas dis-
funciones, que son a su vez fuente de insatisfacción para clientes y/o usuarios.

C. Dejours ha dado cuenta de las dificultades que entraña la evaluación del 
trabajo real. Por lo mismo, defendió la idea de que la evaluación de los resul-
tados del trabajo era problemática por el hecho de que no existe una medida 
común entre estos y los esfuerzos necesarios para realizarlo. Lo que añadimos 
aquí, es que hay todo un aspecto de los resultados del trabajo que es ocultada 
la mayor parte de las veces para sólo tomar en cuenta los resultados cuantifi-
cables del trabajo de producción y/o de las actividades rentables.

Esto explica sin duda, la insatisfacción “crónica” de los asalariados frente 
a estos sistemas de evaluación, y su incapacidad para contribuir, aunque 
sea superficialmente, al reconocimiento tal como lo concebimos en Psi-
codinámica del trabajo. 

Sería por tanto urgente imaginar otros sistemas de evaluación que tomen en 
consideración los resultados del trabajo no rentable, y que pasen asimismo por 
ejemplo, por la observación, la recopilación de juicios de colegas y de usuarios.



219

Bibliografía

Anscombe G., (1979), Under the Description. In The Collected Philosophi-
cal Papers, vol. 2, (Metaphysics and the Philosophy of Mind), Oxford Basil 
Blackwell.

Boutet J., (1995), “Travail sémiotique dans le dialogue”, Communication 
au Colloque d’analyse des interactions, Aix-en-Provence, septembre 1991 
in Boutet J. (sous la direction de), Paroles au travail, L’Harmattan, Paris.

Cadu C., (2009), “Quand les chirurgiens abusent du bistouri”, Marianne, 
654:40-42.

Clot Y., Faita D., (2000), “Genre et style en analyse du travail. Concepts, 
Méthodes”, Travailler, 4 : 7-42.

Crozier M., Friedberg E., (1977), L’Acteur et le système, Éditions du Seuil, Paris.

Daniellou F., Teiger C., Dessors D., (1988), “Formation à l’analyse de 
l’activité et rapport au travail”, in Dejours C., 1980, Travail : usure men-
tale, Essai, Éditions du Centurion, Paris, 2000, 3e édition, Bayard, Paris.

Dejours C.

(dir.) (1988), Plaisir et souffrance dans le travail, tome i, 77-94, Édition 
Cnam, Paris.

(2003), L’Évaluation du travail à l’épreuve du réel, Inra Éditions, Paris.

Détienne M., Vernant J. P., (1974), Las artimañas de la inteligencia. La 
metis en la Grecia antigua, Taurus 1988, España.

Du Tertre C.

(1999), “Intangible Interpersonal Services, Adjointment and Reduc-
tion of Working Hours. Toward New Political Economy Tools, The 
French Case”, in Services Industries Journal, 19.

(2000), “Artt, Services en nouveau régime de croissance”, La revue de 
la CFDT, 32: 19-23.



220

(2002), “Activités immatérielles et relationnelles: quels nouveaux en-
jeux pour les secteurs et les territoires”, in Géographie, Economie et So-
ciété, 4 : 181-204.

Laville A., Duraffourg J., (1973), “Conséquences du travail répétitif sous 
cadence sur la santé des travailleurs et les accidents”, Rapport n° 29 du 
Laboratoire de Physiologie du travail et ergonomie, Cnam, Paris.

Llory M., Llory A., (1997), “Description gestionnaire et description sub-
jective:des discordances (le cas d’une usine automobile)”, Revue internatio-
nale de psychosociologie, 5 : 33-52.

Merchiers J., (2000), “A-t-on besoin de compétence pour travailler?”, Tra-
vailler, 4 : 43-71.

Molinier P., Scheller L. et Rizet C., (1998), “Enquête de psychodynamique 
du travail auprès des cadres infirmiers et des cadres supérieurs infirmiers de 
l’ap-hp”, Convention ap-hp/Cnam, ronéo (Rapport confi dentiel).

Molinier P., (2000), “Travail et compassion dans le monde hospitalier”, 
Les Cahiers du genre. La relation de service : regards croisés, 28 : 49-70.

Monod H., Lille F. et al., (1976), “L’évaluation de la charge de travail”, 
Arch.Mal. Prof., 37 : 1-96.

Reynaud J. D., (1989), Les Règles du jeu, l’action collective et la régulation 
sociale, Armand Colin, Paris.

Roelens N., (2000), “Intoxication productiviste et déshumanisation des 
rapports humains. Une psychologue du travail analyse les causes de son 
épuisement professionnel”, Travailler, 4 : 93-122.

Salmona M., (1994), Les Paysans français. Le travail, les métiers, la trans-
mission des savoirs, 2 tomes, L’Harmattan, Paris.

Supiot A.

(1993), “Le travail, liberté partagée”, Droit social, 9/10 : 715-724.

(2002), Critique du droit du travail, Puf, Paris, 280 p.



221

Wisner A. 

(1976), “L’Évaluation de la charge de travail”, Arch. Mal. Prof., 37 :1-96.

(1986), “Textes généraux IV (1981 - 1985). Ergonomie, travail men-
tal, santé au travail”, Collection “Ergonomie et Neurophysiologie”, n° 84, 
Éd. Cnam, Paris.





223

Pensar la acción: acerca de cómo cambiar el trabajo
Patricio Nusshold 

Introducción

Los abordajes sobre la relación entre salud mental y trabajo se interesan, 
por un lado, en la relación entre organización de trabajo y salud de los tra-
bajadores y, por otro lado, en la transformación de esa relación. De algún 
modo, si es posible identificar qué elementos de la evolución de un equipo 
generaron una mayor o menor degradación de la salud de quienes compro-
meten su subjetividad a través del trabajar, las pistas de la acción para hacer 
evolucionar favorablemente dicha relación pueden hacerse evidentes. El 
presente artículo busca interrogar la acción, la transformación del trabajo.

De algún modo, toda investigación sobre salud mental y trabajo puede 
generar transformaciones; sea porque el dispositivo propuesto para llevar 
adelante la acción moviliza la forma de pensar, sea por las expectativas 
que la presencia de los investigadores despiertan en quienes participan del 
estudio. Se sabe que iniciar un proceso de investigación o de intervención 
en el contexto del trabajo siempre moviliza al colectivo de trabajadores, a la 
dirección y a los representantes del personal porque abre preguntas o gene-
ra expectativas. En determinados contextos, donde la demanda se encuen-
tra bien estructurada, el inicio de una intervención, independientemente 
del abordaje, constituye el final de una historia previa para poder generar 
una evolución y discusión entre los diferentes actores. En cierta forma, 
podemos intuir de entrada si una investigación puede generar una trans-
formación o si, por el contrario, desde el inicio la intervención sólo será 
un “como sí”; es decir, una estrategia de los diferentes actores para simular 
una mejora de la situación de quienes trabajan sin que existan posibilida-
des reales para dicha transformación, y por ende, para que algo cambie. 
El riesgo de decepción y frustración ante una intervención-investigación 
está presente en diversas circunstancias y a partir de distintas modalida-
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des de intervención: tanto ante la aplicación de cuestionarios cuantitativos 
para evaluar la carga de trabajo, la evaluación de riesgos psicosociales o del 
“clima” laboral, como ante cualquier intervención que tenga como objeti-
vo analizar el trabajo, en ergonomía o en Psicodinámica del trabajo. Una 
pregunta que frecuentemente recibimos los investigadores es “¿Para qué 
sirve esta investigación?”. Interrogante que además de indagar en torno de 
nuestro rol, pone el acento en la demanda. Volveremos al final del capítulo 
sobre este aspecto.

Los diferentes abordajes que se utilizan para mejorar las condiciones de tra-
bajo poseen distintas concepciones respecto de las relaciones entre activi-
dad laboral y salud mental, y sobre lo que significa “transformar” el trabajo. 
La ergonomía, la Psicodinámica del trabajo y la evaluación principalmente 
cuantitativa de los riesgos psicosociales, son algunos de los abordajes de la 
relación salud/trabajo. 

El presente artículo busca analizar, a partir de los resultados de una in-
vestigación (Nusshold, 2015), cómo concibe cada uno de estos abordajes 
la acción y qué diálogos son posibles entre ellos. ¿Cuál es el objetivo que 
perseguimos con cada uno de estos tres enfoques? Describiremos cómo 
conciben el cambio en el trabajo y qué propuestas epistemológicas en tor-
no a la acción proponen. En primer lugar, nos ocuparemos de diferenciar 
y relacionar a la ergonomía y la Psicodinámica del trabajo (PDT), para 
pasar luego a hacerlo entre la PDT y el enfoque de los riesgos psicosociales 
vinculados al trabajo (RPST). Finalmente, propondremos algunas reflexio-
nes a modo de conclusión. Sin duda, se trata de un recorrido ambicioso 
para tan poco espacio. Sin embargo, buscaremos abrir, a partir de nuestra 
experiencia de campo en las diferentes disciplinas, algunas preguntas para 
poder seguir intercambiando y pensar juntos cómo hacer evolucionar la 
salud de quienes hoy en día trabajamos.

Ergonomía y Psicodinámica del trabajo

Ergonomía y PDT –tal como lo hemos trabajado (Nusshold & Poy, 2015)- 
comparten no sólo una porción de sus referentes teóricos sino también 
una parte significativa de su historia epistemológica (Daniellou, 1996) e 
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institucional. Diversos investigadores son reconocidos como prestigiosos 
ergónomos y psicodinámicos del trabajo al mismo tiempo; entre ellos: Do-
minique Dessors en Francia y Laerte Sznelwar en Brasil. Ambas discipli-
nas exploran la relación entre trabajo y salud, y para ello utilizan algunos 
conceptos nodales comunes, como el análisis de la brecha entre trabajo 
prescrito y trabajo real. 

En Argentina, donde el psicoanálisis está instalado hace tiempo, la PDT 
ha comenzado a darse a conocer recientemente. Por el modo en que se 
han desarrollado en Argentina, ergonomía y PDT comparten en primera 
instancia una preocupación por la salud de quienes trabajan. La ergonomía 
ha ido focalizándose cada vez más sobre aspectos relativos a la performance. 
La mayoría de los pedidos de intervención que reciben los ergónomos en la 
Argentina provienen de los servicios de higiene y seguridad en el trabajo y 
se orientan a la reducción de trastornos músculo-esqueléticos. Se han reali-
zado algunas investigaciones en las que ergonomía y PDT han colaborado 
(Neffa et al, 2001; Cuenca & Nusshold, 2012). 

Otro elemento a señalar es que la legislación Argentina introduce a la ergo-
nomía a partir del cuadro jurídico de la protección de la salud por medio 
de las resoluciones del Ministerio de Trabajo. Fueron estas reglamentacio-
nes las que visibilizaron a la ergonomía como disciplina en el país, contra-
riamente a lo que ocurrió en Brasil desde 1970 (Nusshold & Poy, op.cit., 
Poy, Gomes & Soares, 2006). Es altamente probable que éste sea uno de 
los factores que condujo a los ergónomos a desarrollar en Argentina una 
formación principalmente universitaria fuertemente orientada hacia la sa-
lud, sobredeterminada por el marco legal hacia los trastornos músculo-es-
queléticos (TMS) y el cumplimiento de las obligaciones administrativas de 
las empresas ante el Ministerio de Trabajo.

El desarrollo de la PDT en la Argentina se da en el marco de las asignaturas 
de Psicología del trabajo de las carreras de grado de Psicología de univer-
sidades públicas nacionales tales como la Universidad de Buenos Aires, la 
Universidad Nacional de Córdoba, y la Universidad Nacional de La Plata, 
entre otras. Diversos capítulos del libro Trabajo y desgaste mental (Dejours, 
1990) forman parte de los programas de los cursos de psicología desde 
los años noventa. El interés teórico por la PDT apareció en Argentina 
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hace unos veinticinco años, y desde entonces se han organizado y publica-
do diversas conferencias y libros, entre ellos: un seminario de Dominique 
Dessors y Marie-Pierre Guiho Bailly (1998), Christophe Dejours (1990, 
2006, 2012, 2013) e Isabelle Gernet (2014). Desde 2014 y hasta la fecha, 
los intercambios entre el equipo de Pascale Molinier de la Universidad de 
París 13 y el Programa Salud, Subjetividad y Trabajo de la Universidad 
Nacional de Lanús se han multiplicado dando lugar a seminarios, clases, 
coloquios y publicaciones como este libro.

Dicho esto, y a pesar del interés creciente por la disciplina, en Argentina 
no se aplica en profundidad la metodología “canónica” de intervención de 
la PDT. Algunos equipos, poco numerosos, sostuvieron a lo largo de los 
años noventa -período en el que las políticas neoliberales se impusieron en 
todos los niveles-, la investigación en torno de diversas problemáticas de 
la salud mental y el trabajo. Es el caso de Miriam Wlosko (2008, 2009) 
y Cecilia Ros (2009), que vienen investigando en estos tópicos, primero 
en la Facultad de Psicología de la UBA, y luego en el marco del Programa 
de Salud, Subjetividad y Trabajo de la Universidad Nacional de Lanús. En 
este último se viene desarrollando un trabajo de investigación sostenido so-
bre diversas cuestiones relativas a la salud mental de los trabajadores argen-
tinos (violencia, management, despidos, etc.). En sus investigaciones este 
equipo utiliza la Psicodinámica del trabajo en diálogo con otras disciplinas 
como la sociología y enfoques de la salud colectiva y la epidemiología. 
Ellas han profundizado el análisis de la actividad laboral de trabajadores 
de cementerio, enfermeras y actividades de servicio como los call centers, 
los trabajadores de supermercados (2008, 2009, 2010, 2012). El equipo 
también ha realizado diversas intervenciones en colectivos de trabajadores 
en las que la metodológica de la PDT ha sido implementada en mayor o 
menor medida. En 2013, hemos realizado una intervención junto a Cecilia 
Ros en un call center en Buenos Aires, mediante la metodología de la PDT 
(Nusshold, 2015).

Tanto la ergonomía de lengua francesa como la PDT tienen como refe-
rente central común los trabajos de Wisner. Como se dijo, ambas disci-
plinas comparten la conceptualización relativa a la diferencia entre trabajo 
prescrito y trabajo real (Daniellou, Laville & Teiger, 1983). No obstante, 
cuando se habla de “trabajo prescrito”y “real”, ¿cada una de estas disci-
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plinas refiere a lo mismo? En ergonomía se busca identificar por qué los 
operadores se alejan de lo prescrito (aquello que se le pide que haga) y, a 
partir del análisis de la actividad, intentar transformar el modo en que se 
organiza el trabajo. El objetivo de esta transformación es doble: mejorar los 
indicadores de salud, por una parte, y la productividad por otra.

La ergonomía pone en evidencia que, si se desea mejorar la situación, 
es necesario adaptar el trabajo a las capacidades del hombre más que 
adaptar el hombre al trabajo. Esto podría suponer una mejora tanto para 
el trabajador como para la organización y la productividad (Guerin et 
al., 2009). Lo que se busca no es determinar qué trabajador sería capaz 
de soportar un ritmo dado o cometer menos accidentes en una cadena 
de producción, sino buscar implementar cadenas de producción que li-
miten la cantidad de accidentes, independientemente de la persona que 
ocupa el puesto de trabajo.

Ciertos enfoques ergonómicos desarrollaron trabajos sobre los lenguajes 
operativos, que se ocupan principalmente de analizar al lenguaje y su in-
fluencia en la toma de decisiones en el trabajo (Falzon, 1991). Dicho aná-
lisis se orienta a reducir el impacto del error humano en estudios ligados a 
las cuestiones de fiabilidad de los sistemas de riesgo. 

Ergonomía y PDT también se diferencian en lo relativo al uso de la no-
ción de trabajo “real”: en PDT no se hace referencia a la actividad en el 
sentido de aquello que hace un operador. Lo real es aquello que resiste al 
dominio del sujeto, lo que convierte en insuficiente el modo habitual de 
trabajar de un individuo ante los nuevos desafíos que el trabajo le presenta. 
En ese sentido, sobreponerse de la experiencia afectiva del fracaso (o sea, 
al sufrimiento) al confrontarse con lo real puede permitir el desarrollo de 
la inteligencia práctica, en la medida en que el sujeto se ve confrontado a 
la necesidad de desarrollar nuevas modalidades para llevar a cabo la tarea 
prescrita. Es desde esta perspectiva que Christophe Dejours define a la 
experiencia del trabajar como experiencia pática, emocional. Trabajar con-
siste básicamente en fracasar y en desarrollar la capacidad para reponerse 
de esos fracasos.Y es en ese sentido que trabajar no es solo producir sino 
también evitar enfermarse.
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A su vez, la PDT profundiza el estudio de los procesos que conducen tanto 
a descompensaciones psicopatológicas, como de los que pueden contribuir 
al fortalecimiento de la subjetividad (Dejours & Gernet, 2014). Dichos 
procesos son dinámicos, y al igual que la salud mental, invisibles. En este 
punto, una nueva brecha entre ergonomía y PDT se pone en evidencia 
en la medida en que la observación de lo que el operador hace es central 
en cualquier investigación ergonómica. Aun cuando en las intervenciones 
ergonómicas se realizan entrevistas a los operadores en el lugar de trabajo, 
a fin de intentar comprender los aspectos cognitivos ligados a la toma de 
decisiones y poder obtener datos “no directamente observables”, la ergo-
nomía opera con una concepción del individuo que se aleja del sujeto 
del psicoanálisis que fundamenta a la PDT. El modo y fin de entrevistar 
es diferente. Inconsciente y sexualidad constituyen el fundamento de la 
subjetividad para el psicoanálisis. Dejours desarrolla un modelo metapsi-
cológico mediante el que explica el proceso de desarrollo de la subjetividad 
y la construcción de la identidad no sólo en función de la sexualidad sino 
también mediante el trabajo. (Dejours, 2009; Ganem, 2013). 

Por otra parte, es difícil identificar en ergonomía qué concepción de sujeto 
subyace en el “operador” de la ergonomía, mientras que la Psicodinámica 
del trabajo se interesa principalmente en los procesos de movilización de 
la subjetividad en su relación con el trabajo. La noción de subjetividad 
nos hace tomar conciencia del carácter único del modo según el cual cada 
individuo construye su relación con el mundo y por ende con el trabajo. 
Esto implica pensar que el operador, tal como lo piensa la ergonomía, dista 
mucho del sujeto psicoanalítico, que retoma la PDT.

La PDT, situada bajo la influencia del psicoanálisis, no pone el acento sobre 
la observación de las situaciones de trabajo sino sobre la construcción de 
una mirada sobre la experiencia del trabajar, sobre lo vivido, a partir de una 
investigación colectiva. No es posible abordar la experiencia del trabajar sin 
pasar por la palabra de quienes se involucran en una actividad determinada.

La cuestión de la metodología es compleja, no sólo por las diferencias ya 
enumeradas de cada disciplina, sino también porque cada investigación/
intervención, sea en PDT o en ergonomía, constituye una historia parti-
cular. Intentaremos, sin embargo, analizar similitudes y divergencias en-
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tre las metodologías que implementa cada una, para pensar si es posible 
una cooperación entre ambas disciplinas, y en tal caso, cual sería pasible 
de ser implementada.

Tanto en PDT como en ergonomía el análisis de la demanda es central (Ga-
nem, 2013, Guerin et al., [1997] 2009). En ambas disciplinas, se busca ir 
más allá de la demanda inicial, reformulándola. La demanda -punto de par-
tida indispensable-, constituye un gran dolor de cabeza para ambas perspec-
tivas y suscita numerosos debates a la hora de pensar cada intervención. 

En PDT, apartir de la reformulación de la demanda, se presentará la inter-
vención al colectivo de trabajadoras y trabajadores, proponiendo participar 
en las reuniones a quienes deseen hacerlo. Tres condiciones sine qua non 
son la participación voluntaria en las reuniones, la confidencialidad de los 
intercambios, y que cada participante hable por sí mismo. Las reuniones 
grupales son coordinadas por dos clínicos/investigadores. Es importante, 
y constituye otra de las reglas fundamentales de toda acción en PDT, que 
exista una instancia de supervisión del trabajo de los investigadores, que 
es llevada a cabo por otro/s clínico/s, en general con mayor experiencia. 
Al final del proceso, los investigadores elaboran un informe que recoge 
las vicisitudes de lo debatido en el seno del grupo. Es condición también 
de esta modalidad de investigación-acción que el texto redactado por los 
investigadores, sea validado por los miembros del grupo. El trabajo realiza-
do en el seno del colectivo se dirige a generar e implementar condiciones 
favorables para la apertura de un espacio de elaboración, de deliberación. 
(Dejours,1990; Ganem; 2013).En consecuencia, se propone la construc-
ción de un contenido a partir del intercambio de experiencias construidas 
a lo largo de las sesiones. Es decir, construir un discurso compartido, que 
proporcione condiciones para que quienes participaron del trabajo colec-
tivo, y en una segunda instancia, otros miembros de la organización de 
trabajo, puedan apropiarse de esos contenidos, sobre todo porque a pesar 
de ser públicos, les pertenecen (Dejours & Molinier, 2004). En ese senti-
do, a pesar de que estas reglas sean comunes a todas las investigaciones, la 
construcción del proceso, tanto en PDT como en ergonomía, es singular 
y difiere uno de otro. 
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En ergonomía, el proceso es diferente. Si buscamos identificar ciertas eta-
pas de casi toda intervención podemos decir que a partir de la reformu-
lación de la demanda inicial, se suelen realizar observaciones generales de 
las situaciones de trabajo y entrevistar a los diferentes actores a fin de com-
prender el funcionamiento global de la empresa u organización, y a partir 
de allí, llegar a un prediagnóstico mediante hipótesis acerca de las causas de 
la aparición de fenómenos surgidos de la actividad. Por medio del análisis 
de la actividad, o de la observación de las situaciones de trabajo, se buscará 
validar o refutar dichas hipótesis para luego arribar a un diagnóstico y des-
de allí realizar recomendaciones de cambio. El proceso ideal implica que 
el ergónomo pueda acompañar esas transformaciones y luego comparar el 
estado inicial con el final. Para hacerlo, los ergónomos suelen dotarse de 
un equipo de trabajo y de un comité de pilotaje1 (Guerin et al., op. cit.). 
A diferencia de la intervención en PDT, la ergonomía comparte con la 
evaluación de los RPST tres momentos de toda intervención: diagnóstico, 
propuestas de modificación, transformación.

La noción de “transformación” es uno de los tópicos que más debates ha 
generado entre ergónomos y psicodinámicos del trabajo. A lo largo de los 
años, muchos ergónomos, y en particular François Daniellou (2002), han 
cuestionado la metodología de la PDT por considerar que la metodolo-
gía de transformación resultaba demasiado vaga o poco orientada a una 
transformación concreta y medible. Una de las principales controversias 
se vincula con que la concepción de lo que significa “transformación” del 
trabajo no es equivalente para la perspectiva de la PDT. En ergonomía, se 
considera que hay transformación del trabajo cuando se cambia el modo de 
realizar el trabajo. Esto permite que se reduzcan los problemas de salud y/o 
que mejoren los resultados de productividad. La cuestión de la acción en 
PDT tiene todo otro sentido. Un número especial de la revista Travailler 
(2/2015, n° 34) fue dedicado particularmente a estos debates. En Psicodi-
námica del trabajo, la acción está ligada a la posibilidad de favorecer una 

1 Suele llamarse comité de pilotaje al equipo que realizará el seguimiento de la inves-
tigación con reuniones periódicas durante las cuales se validarán los objetivos y luego 
se presentarán los avances hasta llegar a las conclusiones. En estos comités suele haber, 
tanto representantes de la empresa como de los trabajadores. Es importante que partici-
pen las diferentes áreas involucradas en la transformación del puesto de trabajo como: 
compras, recursos humanos, higiene y seguridad y los jefes del área.
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reflexión colectiva. La deliberación permite que se discutan nuevas miradas 
sobre la adecuación de la organización del trabajo. Por ello, podemos soste-
ner la idea de que, en la medida en que son los trabajadores quienes piensan 
e inventan las soluciones, esta dinámica puede inscribirse en un proceso de 
emancipación (Dejours, 2013). Opondremos aquí la reflexión producida 
por los trabajadores a partir de sus experiencias de campo (es decir de lo real 
del trabajo) a las soluciones pensadas y recomendadas por expertos.

Uno de los problemas que los psicodinámicos plantean a los ergónomos se 
relaciona con que los cambios a realizar sean exclusivamente de orden ma-
terial o estén vinculados exclusivamente a las condiciones de trabajo. Otra 
crítica frecuente es el hecho de prescribir la transformación, o sea decir cómo 
y qué hay que cambiar. En efecto, diversas intervenciones en ergonomía se 
mantienen en un registro “práctico”, que limita la posibilidad de revelar pro-
blemáticas más complejas como el impacto en la salud mental. Ante el au-
mento de problemas de salud mental ligados al trabajo, ciertos ergónomos 
reproducen el mismo tipo de intervención preconizando por ejemplo un me-
jor “trabajo en equipo” mientras que la cooperación no puede prescribirse.

Algunos ergónomos, en la Argentina pero también en particular en los 
países anglosajones, se orientaron hacia una ergonomía que busca medir 
aspectos de la salud en el trabajo con metodologías de tipo cuantitativo 
mediante diferentes escalas y cuestionarios, entre otros instrumentos. En 
todo caso, en Argentina, existe una fuerte presión para que los ergó-
nomos se ocupen exclusivamente de aplicar cuestionarios prediseñados 
para la evaluación, por ejemplo, los que relevan cuestiones relativas a los 
trastornos músculo-esqueléticos. 

No aceptar inmediatamente lo que aquellos que nos contratan nos piden 
que hagamos supone en primer lugar estar dispuestos a perder un contrato 
y además a poder crear las condiciones para explicar -y para que se com-
prenda- la importancia de un trabajo clínico y no de la mera intervención 
sin un trabajo de elaboración de la demanda. En la medida en que los dife-
rentes actores comprendan las ventajas de un enfoque clínico-cualitativo a 
partir de la demanda de un colectivo de voluntarios, se abre la posibilidad 
de una investigación en PDT. Ese tiempo de discusión con los diferentes 
participantes es parte central de toda intervención.
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Las demandas reclaman raramente una investigación en PDT o en ergono-
mía tal como conocemos estas investigaciones actualmente. No solo por-
que ellas no son conocidas –al menos en Argentina- sino también porque 
la tendencia de quienes lideran los equipos es pretender contar con “indi-
cadores cuantitativos”, por considerar que al ser un dato numérico esto da 
al estudio “objetividad”.

En Argentina, ergónomos y especialistas en Psicodinámica del trabajo ha-
bitualmente colaboran realizando investigaciones conjuntas (Cuenca & 
Nusshold, op.cit.). Como se mencionó, la única especialización universi-
taria en ergonomía del país tiene una asignatura de introducción a la PDT, 
y las universidades en las que se dictan desde 2012 los primeros semina-
rios universitarios de posgrado en Psicodinámica del trabajo son ambientes 
donde ya se compartían y estudiaban textos de ergonomía. Sin embargo, 
ergonomía y PDT abordan al trabajo desde ángulos diferentes. Mientras 
los ergónomos buscan decir qué mejoras deben hacerse en las condiciones 
de trabajo, principalmente desde los cambios materiales partiendo de in-
formación obtenida por medio de entrevistas y mediante la observación 
de la actividad, los clínicos del trabajo buscarán, junto a un colectivo de 
trabajadores, evolucionar en la comprensión de la situación que viven. El 
objetivo de los ergónomos será cambiar el trabajo para mejorar los resulta-
dos y la salud. El de los psicodinámicos del trabajo será comprender, junto 
al colectivo que demanda, la relación entre su trabajo y su salud, particu-
larmente la salud mental, para que ellos mismos puedan apropiarse del 
problema, dejando en evidencia los aspectos del trabajar que mayores difi-
cultades presenten. La idea es que si quienes trabajan juntos avanzan en la 
comprensión de la situación, las pistas de transformación irán apareciendo.

Al pensar el modo en que se juega la tensión entre ambas disciplinas en 
la Argentina, se comprueba que a pesar de que la psicología local tiene 
una fuerte impronta psicoanalítica y que el psicoanálisis en general po-
see influencia en la cultura, la Psicodinámica del trabajo no suscita una 
adhesión proporcional a la difusión y la penetración del psicoanálisis en 
diferentes facetas sociales. Es probable que esta brecha entre la difusión 
del psicoanálisis y de la Psicodinámica del trabajo se deba a que, en nues-
tro país, no se considera al trabajo en el centro de la construcción de la 
salud y de las relaciones sociales; mientras que muchos debates giran en 
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torno de la importancia del empleo, se estaría hablando muy poco del 
sujeto del trabajo en sí.

En Argentina, se produjeron una serie de eventos históricos, particular-
mente a partir de 1950, momento en que surge la ergonomía, y más tarde 
hacia 1980, cuando surge la psicopatología del trabajo que no contribu-
yeron a instalar el debate público en torno al trabajo (Poy et al., op.cit.). 
La herencia de los gobiernos militares y el desmantelamiento de la uni-
versidad, sumados a los vaivenes industriales, no permitieron identificar 
al trabajo como elemento central, aniquilando toda posibilidad de abrir 
nuevas vías de transformación. Esto explicaría, al menos en parte, la escasa 
cantidad de demandas que reciben tanto ergónomos como psicodinámicos 
del trabajo. Esto supone un desafío compartido ya que los ergónomos re-
ciben demandas circunscriptas, orientadas a la resolución de problemas de 
orden técnico, mientras que los investigadores en Psicodinámica del traba-
jo reciben demandas orientadas principalmente a problemas de psicopato-
logía del trabajo más que a la posibilidad de desarrollar una investigación 
colectiva sobre el trabajo. 

Buscaremos, a continuación, presentar cómo conciben la acción la pers-
pectiva de los RPST y la de la PDT, para finalmente argumentar por qué 
no es posible tender puentes entre ambas disciplinas.

La evaluación de los riesgos psicosociales 
en el trabajo y la psicodinámica del trabajo

Si intentamos pensar la diferencia teórica entre una investigación en PDT y 
la evaluación de RPST es importante notar que la primera se inscribe en un 
modelo comprensivo; mientras el segundo abordaje en un modelo causalista. 

Más allá de las diferencias históricas y puntos en común entre ergonomía 
y PDT, es importante profundizar la reflexión sobre las diferencias en-
tre estos abordajes y la evaluación de los riesgos psicosociales del trabajo 
(RPST). En los últimos años, muchos ergónomos han utilizado cada vez 
con mayor frecuencia todo tipo de cuestionarios cuantitativos. La tenden-
cia en ergonomía tanto en América Latina como en otros lugares del mun-
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do es incluir, tanto en los procesos de análisis de la actividad como en las 
propuestas de resolución, datos cuantitativos obtenidos mediante cuestio-
narios, entre los que se destacan el CoPsoQ (Bjorner&Rugulies, 2010)2, el 
de Karasek (1979)3, y el de Siegriest (Siegriest et al., 2004, 2008)4, entre 
otros. En la Argentina, los cuestionarios de RPST fueron incorporándose 
poco a poco a las baterías de los especialistas en higiene y seguridad en el 
trabajo. En los últimos cinco años, varios equipos de investigación han im-
pulsado la formación en RPST en universidades, apoyando la evaluación 
de RPST en todo el país en el marco de un “relevamiento de la percepción 
y vivencias por parte de los trabajadores asalariados con vistas a su preven-
ción” (Neffa & Henry, 2017).

Siendo que la evaluación de los RPST no es propia de una disciplina en 
particular, es complejo evaluar la pertenencia epistemológica de esta me-
todología. Por momentos, pareciera ser una metodología basada en los 
principios de la epidemiología; en otros casos, de la sociología; y en otros, 
de la ergonomía.

2 El CoPsoQ (Cuestionario Psicosocial de Copenhague, CoPsoQ) es un instrumento in-
ternacional para la investigación, la evaluación y la prevención de los riesgos psicoso-
ciales que tiene su origen en Dinamarca. La primera versión fue realizada por un grupo 
de investigadores del National Research Centre for the Working Environment en el año 
2000. Su versión castellana validada en España se llama cuestionario ISTAS 21 e iden-
tifica y mide factores de riesgo, es decir, aquellas características de la organización del 
trabajo para las que hay evidencia científica suficiente de que pueden perjudicar la salud.

3 Tal vez el modelo más conocido para la evaluación del estrés laboral es el modelo de-
sarrollado por el sociólogo estadounidense Robert Karasek en 1979. También se conoce 
a este modelo como el modelo demanda-control-apoyo social. El cuestionario cuanti-
tativo desarrollado a partir del modelo teórico buscan evaluar por un lado la intensidad 
de la demanda psicológica que implica el puesto de trabajo, por otro lado el margen de 
maniobra o control que tiene el trabajador sobre su trabajo, y por último el apoyo social 
con que cuenta para realizar su trabajo.

4 El modelo de Siegriest evalúa el estrés laboral apoyándose en el equilibrio entre los 
esfuerzos consentidos (restricciones de tiempo, interrupciones, horas suplementarias, 
responsabilidades, aumento de pedidos, involucramiento personal) y las recompensas 
(remuneración, estima, seguridad del empleo, oportunidades de carrera). El desequili-
brio entre los esfuerzos consentidos elevados y pocas recompensas puede ser deletéreo 
para la salud. Las personas sobreinvolucradas en su trabajo son más vulnerables a ese 
tipo de desequilibrio (Siegriest et al., 2004, 2008).
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Sin embargo, claro está que la metodología que busca “medir” cuantitati-
vamente los riesgos psicosociales en el trabajo por medio de una “muestra 
de sujetos” presenta una posición epistemológica diferente a la de la PDT, 
donde la noción de sufrimiento se diferenciará de la noción de RPST. 
En esta última se consideran como hipótesis probabilisticas las diferentes 
variables o “riesgos”. Cada uno de los riesgos constituye un a priori a par-
tir del cual se abordará el estudio del trabajo a partir de esos factores ya 
probados en otros estudios. O sea, antes de tomar contacto con cualquier 
situación laboral, ya tendremos ciertas hipótesis que son el producto de 
regularidades empiricas previas. Por ejemplo, propondremos como hipó-
tesis de antemano que las preocupaciones por las actividades domésticas 
es uno de los principales problemas que enfrentan los trabajadores/as. A 
esta dimensión se la llamará, en ciertos cuestionarios “doble presencia”. 
Por la necesidad de contar con “escalas validadas”, es importante que las 
diferentes dimensiones a evaluar sean las mismas, independientemente del 
contexto de trabajo específico en que se apliquen los cuestionarios. Como 
se ve, esta metodología, implica por definición partir de hipótesis previas 
independientes de la situación de un colectivo de trabajo específico. Los 
RPST que se evaluarán tendrán las mismas dimensiones para managers, 
obreros de la construcción o enfermeras de un geriátrico.

Señalemos que la utilización de este tipo de escalas o cuestionarios se ha ge-
neralizado en todo el mundo. En determinados lugares los han comenzado a 
denominar cuestionarios sobre la calidad de vida en el trabajo, a fin de dar una 
idea más “positiva”. Pascale Molinier explica al respecto (2007), que actual-
mente en Francia el código de trabajo impone a los jefes de establecimientos 
tomar todas las medidas necesarias para garantizar la seguridad y proteger la 
salud física y mental de los trabajadores. En este contexto, la noción de riesgo 
psicosocial ocupa cada vez más la primera plana. Esto posee una gravedad par-
ticular en Francia, dado el carácter mediatico alcanzado por la ola de suicidios 
de directivos de grandes empresas como en las automotrices Renault o Peu-
geot, la empresa de gastronomía Sodexho, o en Electricidad de Francia (EDF). 

Muchas veces, la evaluación de riesgos psicosociales permite generar de-
mandas orientadas a una investigación colectiva en la medida en que en 
muchos casos los datos generados por los cuestionarios cuantitativos no 
ayudan en sí mismos a hacer evolucionar la situación. Los RPST pueden 



236

ser en ciertas circunstancias una oportunidad para abrir cuestionamientos 
y eventualmente una demanda, pero a la vez su efectividad para transfor-
mar es a menudo cuestionada.

La Agencia Nacional para la Mejora de las Condiciones de Trabajo francesa 
se posicionó recientemente como uno de los actores de la concertación 
paritaria en torno del riesgo psicosocial. Pascale Molinier (2007) advierte 
en ese documento:

“(…) Los autores aconsejan construir indicadores sintéticos (todo 
el mundo, incluso ellos mismos reconocen que no sirven para la 
acción). No sería la primera vez que quienes deciden en política y 
sus asesores estén buscando un indicador único, mágico. Sin em-
bargo, no es despreciable encarar encuestas que permitirían acer-
car los aspectos médicos y sociales de la salud mental, como lo 
aconseja también el informe, y todo hace pensar —del principio 
del placer al principio de la realidad— que es justamente en ese 
sentido que se van a orientar las investigaciones en epidemiología 
de la salud en los años venideros.”

Luego de una evaluación de los RPST, queda a menudo por definir cómo 
proseguirá la intervención. Una gran parte del contenido hace referencia a 
los diferentes riesgos en el trabajo, al daño que causan y a la importancia 
de reconocerlos. Se explica entonces que una vez realizado el diagnóstico, 
es posible pasar a la fase de formación en prevención de riesgos, orientada 
al menos a los mandos medios y al personal jerárquico. Pero no sabemos 
mucho más al respecto. Las fases de formación en los RPST, medición 
cuantitativa y formación parecen encadenarse ad infinitum. En determina-
dos manuales, se propone la creación de grupos de trabajo sin especificar 
las reglas de ese tipo de reuniones, como la participación voluntaria o el ca-
rácter confidencial o no de esos grupos. Muchos años se pierden a menudo 
en el camino buscando un diagnóstico cuantitativo de lo que ya se sabía al 
inicio de la demanda antes de crear las condiciones de la deliberación. De 
cierto modo lo que propone la PDT es avanzar directamente en la cons-
trucción de los espacios de discusión sobre el trabajo.

Nunca es fácil obtener transformaciones. Una de las principales diferencias 
de la evaluación de RPST respecto de la metodología de la PDT es que en 
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ésta última se parte de la demanda de un colectivo que durante el proceso, 
antes de llegar al informe, habrá pasado un tiempo importante hablando 
juntos del trabajo, y corriendo el riesgo de decir ante los demás y escuchar 
a los demás. Esto hace que, aún cuando las posibilidades de discusión con 
el empleador o los sindicatos son difíciles o poco fructíferas, el solo hecho 
de haber compartido un debate en torno al trabajo vivo que realizan tiene 
en sí mismo un potencial. Estas discusiones compartidas movilizan los re-
sortes individuales y colectivos que sostienen la situación y las relaciones 
más o menos sanas en el trabajo. En las investigaciones en PDT, se ve que 
ciertos colectivos evolucionan al mismo tiempo que la intervención se de-
sarrolla. Es como si los trabajadores ganaran en confianza y pudieran hacer 
suyas con mayor facilidad las dificultades que encuentran en el trabajo. Por 
ejemplo, en un geriátrico del sudoeste de Francia donde hemos llevado a 
cabo una intervención en PDT junto a Béatrice Edrei -entre enero y junio 
de 2016-, uno de los temas que había sido debatido en las primeras reunio-
nes se refería a las dificultades que encontraban los trabajadores del geriá-
trico en torno de la distribución de los horarios. Incluso antes de concluir 
el proceso de investigación colectiva en PDT, el CHSCT5 había podido 
debatir esa distribución de horarios que obligaba a los agentes a trabajar so-
los. Como se aprecia en este caso, el hecho mismo de haber implementado 
espacios de discusión alrededor de su trabajo real conlleva la movilización 
en el colectivo. Las defensas se movilizan y el pensamiento colectivo avan-
za. Incluso quienes no participaron de las reuniones pueden beneficiarse 
de los avances logrados gracias a los debates que quienes participan traen 
a las reuniones y espacios informales de discusión, como por ejemplo, la 
pausa para tomar café. Una vez que comprendimos algo al hablar juntos, 
es difícil hacer como si no lo supiésemos.

Frecuentemente, recibimos demandas de intervención en PDT, tras una 
evaluación de RPST que ha permitido identificar “zonas rojas” en los resul-
tados de los cuestionarios administrados. En este sentido, muchas veces los 
cuestionarios de evaluación de RPST permiten a la dirección tomar con-

5 Comité de Higiene, Seguridad y Condiciones de Trabajo (CHSCT), reunión paritaria 
obligatoria en Francia para negociar condiciones de trabajo en cada establecimiento con 
más de 20 empleados. En 2017, este tipo de reuniones desaparecerán como tales tras 
una de las reformas del código de trabajo del gobierno de Macron.
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ciencia de un problema que ya todos conocen. Por tanto, los cuestionarios 
pueden permitir un primer abordaje, aunque tal vez demasiado costoso en 
tiempo, dinero, trabajo de procesamiento de datos y preparación de infor-
mes. No obstante, es poco lo que dicen los informes de RPST sobre lo que 
realmente pasa en un lugar específico: hay escasa o ninguna información 
-más allá del señalamiento de zonas “verdes, amarillas y rojas”- sobre los 
problemas reales con los que se confrontan los trabajadores cotidianamen-
te. Las hipótesis previas que considera el cuestionario -cada una de las 
dimensiones de los RPST-, no logran profundizar en torno de las preo-
cupaciones que afloran en los intercambios de la investigación colectiva 
sobre el trabajo. Por ejemplo, en el marco de la investigación que realicé 
con trabajadores de un call center (Nusshold, 2015), los teleoperadores es-
taban preocupados y escandalizados por diversas situaciones. Por un lado, 
la falta de reconocimiento y el silencio de la dirección ante sus consultas 
por errores en los cálculos de primas. Por otro lado, por controles médicos 
falsos, hechos por motoqueros de una empresa de medicina laboral con-
tratista que cuando se ausentaban por enfermedad pasaban por debajo de 
la puerta del domicilio de los teleoperadores avisos de visita sin siquiera 
tocar a su puerta. Ese procedimiento volvía sus ausencias al trabajo como 
injustificadas. Este tipo de inquietudes específicas ligadas al trabajo real, o 
a sus condiciones de trabajo, son difíciles, por no decir imposibles, de ser 
identificadas por medio de cuestionarios estandarizados y cuantitativos. 

Toda intervención en PDT moviliza entonces hacia la acción, en la medi-
da en que el solo hecho de hablar con los colegas sobre el trabajo supone 
tomar distancia respecto de la situación compartida, correr el riesgo de 
hablar y escuchar, e intercambiar opiniones y miradas sobre los conflictos 
con los que la brecha entre trabajo prescrito y real confronta cada día a 
quienes trabajan. No se trata de un esquema de análisis-diagnóstico-trans-
formación como el que se plantea en ergonomía o en la evaluación de los 
riesgos piscosciales en el trabajo. En PDT la idea es que si se logra hacer 
evolucionar la comprensión colectiva en torno de la situación laboral, las 
pistas de acción irán esclareciéndose. Es por eso que muchas de las trans-
formaciones se van operando a medida que las reuniones avanzan.

Desde la Psicodinámica del trabajo, una de las críticas más fuertes a los 
cuestionarios es que no permiten hablar colectivamente a los trabajadores 
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sobre lo que les hace sufrir en ese momento en particular. Esa obstrucción, 
o esa tecnología que de algún modo es condicionante de la palabra, difi-
culta el proceso por el cual los trabajadores pueden apropiarse de lo que les 
sucede y habilitar ellos mismos las vías de acción orientadas a la transfor-
mación. Ante el cuestionario, siguen siendo pasivos para decir y pensar lo 
que es preciso cambiar.

En varias oportunidades a lo largo de nuestros años de ejercicio profesional 
en el marco de empresas de comidas, automotrices, o en hospitales, hemos 
tenido que administrar cuestionarios de RPST. En cada una de esas oca-
siones, no solo el informe no contribuyó a cambiar la situación de trabajo, 
sino que además el efecto en los trabajadores incluso llegó a ser nocivo; 
esto, por haber generado falsas expectativas de transformación, porque en 
muchos casos la participación de los trabajadores no es voluntaria ni anó-
nima, así como porque en algunos casos no existe una instancia de resti-
tución de resultados. Cuando no se explica en detalle el para qué sirve el 
cuestionario ni se informan y debaten los resultados, muchos trabajadores 
piensan que se trata de una nueva modalidad de evaluación de su trabajo 
o de su performance, como lo son los procesos de evaluación de la calidad, 
las normas ISO, los procesos de calidad total del toyotismo, o del llamado 
recientemente lean management. 

Señalemos que la cuestión relativa al análisis de la demanda es ignorada 
por la mayor parte de quienes realizan evaluaciones de riesgos psicosociales 
en el trabajo (RPST). En estas se suele administrar cuestionarios de RPST 
que son completados por personas que trabajan en contextos muy diferen-
tes. Ocurre a menudo que no se les explique a los trabajadores/as para qué 
sirven los cuestionarios, ni se aplique un consentimiento informado o se 
les pregunte si les interesa participar o por qué. La existencia o inexistencia 
de una demanda por parte de quienes trabajan no parece constituir un 
tópico central en la metodología que implementa la evaluación de RPST, 
aunque suele existir una demanda de la dirección o del sindicato para que 
se lleve a cabo la evaluación, que en algunos países de Europa y de América 
Latina es exigida por la legislación. El trabajo de análisis y reformulación 
de la demanda específico en torno a un colectivo de trabajadores que traba-
jan juntos como en la PDT o en ergonomía no parece sin embargo central 
a la hora de realizar muchas investigaciones sobre los RPST.
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En la Argentina, muchas empresas administran a sus empleados las deno-
minadas encuestas de “clima laboral”. Sus resultados suelen ser parte de la 
evaluación individual de desempeño de los mandos medios y son comuni-
cados ampliamente, incluso en ciertos diarios y revistas en las que se con-
fecciona un ranking de “las mejores empresas para trabajar”. ¿Se podría de 
aquí a un tiempo, pensar que las empresas se clasificarán en función de sus 
niveles de exposición a los RPST? Vincent De Gaulejac imagina a partir 
del informe sobre los RPST de la comisión formada por diputados y exper-
tos en la Asamblea Nacional francesa, una “certificación de salud y calidad 
de vida en el trabajo” como lo sugiere el informe (Askenazy et al., 2011). 
De Gaulejac (2010) ironiza imaginando que esta certificación podría llegar 
a definirse a partir del mismo modelo que el de las certificaciones ISO:

“(…) La certificación sería otorgada sobre la base de criterios fijos 
y daría lugar a clasificaciones: Bronce, Plata y Oro. Permitiría a 
la empresa gozar de beneficios fiscales. El reto, la certificación y 
la medición de las performances se presentan como soluciones, 
mientras que los principios mismos que lo fundan son una de las 
causas del malestar. Como si la traducción del sufrimiento en in-
dicadores que permitan medir las performances de las empresas 
frente al malestar fuera a mejorar la situación”.

En realidad, lo que De Gaulejac cuestiona son los fundamentos mismos 
del abordaje de los RPST. El autor establece una relación estricta entre  
el zócalo “epistemológico” de ciertos abordajes de evaluación del RPST 
por medio de indicadores objetivos, cuantitativos y medibles, y el sustrato 
ideológico de las nuevas formas de organización del trabajo. Para decirlo 
de manera más simple, apelando a una metáfora, De Gaulejac piensa que 
en ciertos casos se trata de mantener en la organización del trabajo aquello 
que justamente la enfermó, o sea el avance de la evaluación cuantitativa 
del desempeño:

“(…) El análisis de estos informes pone en evidencia una contra-
dicción entre una voluntad aparente de encontrar soluciones sin 
tocar las causas estructurales. Por una parte, existe una toma de 
conciencia de la importancia del problema, del vínculo entre la 
salud de los trabajadores y la evolución de los modos de gestión, de 
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la necesidad de intervenir frente a la violencia de ciertas prácticas 
de gobernanza. Pero, por ello, no se trata de cuestionar los dogmas 
de la competitividad, la cultura de la alta performance, la necesi-
dad de la flexibilidad, y aún menos, examinar los fundamentos de 
nuestro sistema económico. Por supuesto que deseamos cambiar, a 
condición de no cuestionar los marcos estructurales del capitalis-
mo y los dogmas del liberalismo” (De Gaujelac, op.cit.).

De esta manera, podemos decir que estamos, frente a dos abordajes cuya 
complementariedad parece dudosa e incluso, imposible. Sin embargo, 
como ya lo hemos explicitado en la introducción, como profesionales nos 
encontramos a menudo frente a trabajos compartidos entre especialistas en 
RPST y ergónomos. 

Como hemos podido observar en diversas investigaciones clínicas los datos 
cualitativos surgidos de investigaciones realizadas mediante la PDT, a par-
tir de un abordaje comprensivo de la relación entre subjetividad y trabajo, 
y aquellos que se obtienen por medio de la administración de cuestiona-
rios de evaluación de riesgos psicosociales en el trabajo son evidentemente 
diferentes. Así, por ejemplo, no resulta fácil establecer un vínculo entre el 
informe de evaluación de los RPST de un centro de llamados telefónicos 
que indica que las principales restricciones y fuentes de estrés para los suje-
tos son las exigencias cognitivas en su trabajo y la falta de control sobre su 
tiempo, y el diagnóstico que emerge de la intervención psicodinámica en la 
que para los operadores el margen de maniobra en el trabajo no es central 
en su sufrimiento en el trabajo porque están mucho más preocupados por 
otras situaciones de abuso de parte de su empleador, o porque están de-
fensivamente “haciendo la plancha” dado que les parece el mejor modo de 
ejercer la resistencia o para evitar enfermarse en un contexto donde buscar 
hacer un buen trabajo puede ser peligroso para su salud (Nusshold, 2015).

La noción de sufrimiento nada tiene que ver con la noción de RPST ins-
pirada de la teoría del estrés. El concepto de sufrimiento no tiene nada de 
anodino. Tal como lo despliega Molinier (2007), probablemente inspirada 
en Dejours (2003):

“(…) El sufrimiento es una vivencia. El sufrimiento no se mani-
fiesta, no se ve. El concepto de sufrimiento pertenece al registro 
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de la experiencia, y su modo de conocimiento es indisociable de la 
experiencia. Uno tiene que haber hecho uno mismo la experiencia 
del sufrimiento para tener una idea de lo que quiere decir sufrir. 
Pero a esta experiencia se accede fácilmente, puesto que se refiere a 
cada uno. Podríamos tomar como paralelo el sueño: creemos que 
el otro sueña, porque hemos hecho nosotros mismos la experiencia 
del sueño, sin embargo los sueños son invisibles. El sufrimiento 
pertenece entonces a un paradigma que no es el de las ciencias 
empírico-deductivas, de las ciencias experimentales, sino el de las 
ciencias llamadas comprensivas o bien “hermenéuticas”: las cien-
cias de la interpretación.”

Encontramos por tanto diferencias radicales entre el abordaje de los RPST 
y el de la PDT, que no aconseja proponer soluciones a quienes participan 
sino implementar un tipo de investigación-acción que permita a los actores 
proponer un marco en el cual ellos puedan tal vez pensar colectivamente 
las pistas de acción en pos de la preservación de su salud (Dessors, op.cit.).

Volvamos a un punto que planteamos en el inicio del presente capítulo 
¿Qué lugar ocupa entonces la demanda a la hora de evaluar la relación en-
tre ergonomía, la PDT y evaluación de los RPST? Al poner en el centro la 
cuestión de la demanda, sabremos probablemente con más claridad cuáles 
son los diálogos posibles entre las disciplinas, para quiénes trabajamos y 
cuales son los límites de nuestra acción.

Conclusión: pensar la demanda para pensar la acción

La investigación-acción propuesta por la PDT no supone un corte entre el 
momento diagnóstico y el de la transformación del trabajo. Muchas de las 
demandas que recibimos están ligadas a una evaluación de RPST cuanti-
tativa previa que en ocasiones no permite avanzar hacia la transformación. 
Como ya anticipamos, es posible que se haya realizado una encuesta de 
clima laboral, una evaluación cuantitativa de riesgos psicosociales en el 
trabajo, una evaluación de la calidad, o una investigación epidemiológica 
y que esto haya arrojado como resultado “zonas rojas” en los informes rea-
lizados por consultores. Sin embargo, no se sabe qué hacer ante esos datos 
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debido a la falta de conocimiento sobre el trabajo real, sobre la actividad. 
Esto llama la atención de los delegados del personal o de la dirección. En 
otros casos, solo confirman lo que ya todos sabían. Otras veces, la posibili-
dad de que los trabajadores discutan los datos arrojados por cuestionarios 
puede constituir un punto de partida interesante para proponer un marco 
en el que se hable del trabajo real. 

Quienes buscamos transformar el trabajo debemos mantener una cierta 
distancia de aquello que recibimos como demanda inicial, tomarlo como 
un punto de partida que será necesario trabajar. Toda demanda, provenga 
de la dirección o de los delegados de personal, es el fin de una historia 
previa. Si no logramos trabajar detenidamente esta demanda inicial y re-
formularla, la misma se constituirá en un problema que se arrastrará a lo 
largo de todo el proceso. Es importante que desde el inicio los actores -em-
pleador, delegados del personal, y quienes se presenten como voluntarios-, 
tengan en claro qué quieren y esperan de la investigación y del análisis de 
su propio trabajo.

Las estrategias de defensa juegan un rol clave a la hora de poder formular 
las demandas. Para poder aguantar el trabajo, como bien explica la psico-
patología del trabajo, los colectivos desarrollan estrategias de defensa. Estas 
estrategias implican muchas veces negar o quitar relevancia a las fuentes 
de riesgo. Si no se negasen algunos de los miedos que la confrontación 
con el trabajo real despierta en quienes trabajan a través de estrategias de 
defensa, no podrían seguir trabajando. Como lo han mostrado numerosos 
trabajos de investigación en PDT, en ciertos contextos, quienes quieran 
hablar de aquello que el colectivo niega pueden ser excluidos. Por ejemplo, 
si un jefe habla con sus colegas del insomnio o la angustia que le genera 
tener que despedir colaboradores de su equipo, es probable que sus colegas 
digan a sus espaldas que no se encuentra a la altura de su puesto. Si un 
albañil habla con sus compañeros de la importancia de la utilización de los 
elementos de protección personal, puede que sea tildado de “maricón” o 
miedoso. La necesidad de realizar un trabajo de análisis y de reflexión en 
torno a los condicionantes del trabajo ante los cuales se ven confrontados 
ciertos trabajadores se vuelve indispensable para poder hacer evolucionar 
ciertas situaciones. 
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Ahora bien, las estrategias de defensa como el cinismo viril (Dejours, 2006), 
pueden impedir que las condiciones para hablar estén dadas en un primer 
tiempo. Es decir, las estrategias de defensa que permiten aguantar y seguir 
trabajando pueden ser un obstáculo para la formulación de una demanda. 
Incluso si uno de los actores realiza una demanda de investigación, puede 
que otros obstruyan el análisis de la misma, en la medida en que ésta puede 
representar una amenaza para su salud. 

En ese sentido, la evaluación cuantitativa de los RPST, puede ser una so-
lución elegante para “hacer como que hacemos” sin tener que correr el 
riesgo de hablar del trabajo real y de las estrategias de defensa desarrolladas 
para poder seguir trabajando. Así, pensar puede ser más desestabilizante. 
Si se habla de lo que se hace para poder seguir trabajando, puede aparecer 
el temor de no poder sostenerlo. A veces, es a partir de una propuesta de 
formación teórica en PDT llevada a cabo mediante reuniones con los dife-
rentes actores, que las demandas pueden empezar a discutirse y trabajarse. 
Ese tiempo de pre investigación es un tiempo crucial. Un buen trabajo de 
reformulación de la demanda es indispensable para generar las condiciones 
para que la investigación colectiva se oriente hacia la transformación de la 
situación actual de trabajo, hacia una situación que facilite el proceso de 
deliberación del trabajo. Deliberación indispensable para volver a poner en 
marcha la cooperación y que el trabajo vuelva a estar al servicio de la salud 
de los trabajadores.

Desde mayo de 2015 y hasta la actualidad he podido participar regular-
mente de varios trabajos de campo a través de servicios de medicina laboral 
y de salud ocupacional en el sudoeste de Francia. En ese contexto, recibi-
mos muchas demandas por licencias psiquiátricas y por conflictos entre co-
legas o con la dirección. El lugar que posee la medicina laboral en Francia 
permite financiar una parte de las investigaciones, o al menos contribuye a 
que los empleadores entiendan la importancia de aceptar una intervención 
de estas características para la salud de sus empleados. Las demandas bien 
trabajadas gracias al complejo trabajo que se lleva a cabo junto con los mé-
dicos laborales, permite que la mayor parte de las investigaciones que lle-
vamos a cabo estén desde el inicio orientadas hacia el debate en el seno del 
colectivo de trabajo y abran la posibilidad de apropiación por parte de los 
trabajadores. El proceso de investigación colectiva del propio trabajo tiene 
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gran interés para los participantes ya que son ellos quienes necesitan pensar 
y buscar alternativas de funcionamiento. Son ellos los que solicitan la in-
vestigación y quienes ponen en práctica las vías para transformar su modo 
de trabajar y su relación con el trabajo. Necesitan entender y evolucionar 
conjuntamente en el pensamiento para, en un segundo tiempo, evaluar 
vías posibles de acción. En ese sentido, la posibilidad de los trabajadores 
de apropiarse de una investigación supone una historia previa en la cual 
hayan podido pensar juntos que es necesario hacer algo para llevar a cabo, 
modificar o transformar su trabajo. O sea, inicialmente fue necesaria una 
demanda. Una demanda incompleta, sesgada, pero una demanda al fín.

En PDT, transformar el trabajo no consiste solo en una transformación de 
las condiciones materiales de ejercicio del trabajar (praxis) sino que se trata 
ante todo de la posibilidad de pensar la relación subjetiva con el trabajo, y 
es desde ahí que toda investigación se inscribe en una acción que tiende a la 
emancipación (poiesis) (Dejours, 2013). La concepción de la acción para la 
PDT se inscribe en la tradición filosófica de la escuela de Frankfurt. Como 
lo explica Nicholas Smith (2013):

“(…) Si la acción en el sentido de la praxis funciona como modelo 
para la acción humana en lo que tiene de mejor, la acción en el 
sentido de la poiesis, cuyo sentido se despega de la comparación 
con la praxis, queda por debajo de este criterio. Además, siempre 
desde este punto de vista, la producción como concepto tiene un 
alcance crítico limitado. Comparado a la praxis, la poiesis no va en 
el sentido de las exigencias de una transformación que apunta a la 
emancipación. Al contrario, podría ser que en lo que concierne a 
las sociedades modernas al menos, la producción sea justamente 
aquello de lo cual tenemos que emanciparnos, y que liberar la ac-
ción de la forma que toma en la producción sea justamente lo que 
permitiría en nuestra época encontrar el verdadero sentido de una 
transformación emancipatoria”. 

Existen, como dijimos a lo largo del presente capítulo, diferencias teóricas 
y metodológicas entre los abordajes de la ergonomía, la evaluación de los 
RPST y la PDT, algunas de las cuales hemos intentado exponer en este es-
crito. Sin embargo, muchas de estas diferencias son tanto de orden político 
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como subjetivo de cada investigador y de su práctica. En ese sentido, el 
debate entre ergonomía, PDT y evaluación de los RPST es un debate entre 
disciplinas, pero también un debate en torno a la posibilidad de construir 
un mundo del trabajo que busque reforzar la posibilidad de emancipación 
en el trabajo.

Quienes construyan las condiciones para poder pensar el trabajo colectiva-
mente tendrán más posibilidades de construir un colectivo de trabajo que 
se encuentre al servicio de aquello que para ellos sea justo, bueno y eficaz. 
La emancipación se conquista, y esa aventura no puede ser prescrita. Es por 
ello que las intervenciones centradas en consejos o prescripciones como si 
los expertos fuesen quienes saben no pueden contribuir a relanzar la coo-
peración en un colectivo donde los problemas de salud mental aumentan. 
El quid de la cuestión radica en que la cooperación no se puede prescribir: 
no se puede obligar a alguien a cooperar con otro. Y los problemas de salud 
mental son la consecuencia de un colectivo que ya no consigue cooperar 
entre sí, ni en sentido horizontal (con los compañeros), ni vertical (con sus 
superiores) ni transversal (con los clientes, pacientes o beneficiarios de su 
trabajo). Por eso las intervenciones basadas en consejos o la sola formación 
no hacen más que fracasar desde el punto de vista de la comprensión de la 
relación entre trabajo y salud mental. Es aquí que la cuestión de la deman-
da se vuelve central. Porque solo los colectivos capaces de movilizar una 
demanda para construir las condiciones de una discusión sobre el trabajo 
podrán tal vez correr el riesgo de escuchar y de hablar del trabajo con sus 
compañeros. Si corren ese riesgo, se abre la posibilidad de que el trabajo 
deje de estar al servicio de la alienación (la traición del otro, la enfermedad, 
el dolor) para volver a encontrar su veta emancipatoria al servicio de la 
cooperación, de la convivencia, de lo mejor que el hombre puede construir 
con los demás.
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