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RESUMO

Apbs o governo brasileiro adotar o confinamento compulsério como medida sanitaria para
conter a velocidade de transmissdo da Covid-19, muitos psicélogos passaram a realizar, de
forma total e/ou parcial, suas atividades de trabalho em casa. A partir de entdo aumentou a
procura por atendimentos on-line, sobrecarregando os profissionais e, a0 mesmo tempo,
exigindo deles uma mudanca forcada na rotina de vida para conciliar as demandas de trabalho
e de familia. Esta pesquisa, partindo da nocdo de que a dificuldade em equilibrar essas
demandas pode ser nociva a saude do trabalhador, teve como objetivo analisar a associacdo
entre conflito trabalho-familia e bem-estar no trabalho em psicélogos vinculados ao CRP-
13/PB, atuantes na pandemia da Covid-19. Participaram 107 profissionais de diferentes areas
da psicologia, respondendo aos seguintes instrumentos: Escala de Bem-Estar Afetivo no
Trabalho (JAWS), Questionéario de Saude Geral (QSG-12), Escala de Conflito Trabalho-
Familia (ECTF) e um Questionéario Sociodemogréfico. Utilizou-se o software SPSS para
efetuar testes descritivos, correlacionais (Spearman) e de regressdo linear multipla. As analises
de regressdo indicaram o fator Conflito Trabalho-Familia como melhor previsor de todos os
indicadores que avaliaram o bem-estar no trabalho, sugerindo que os profissionais mais
incomodados pela interferéncia do trabalho na familia tendem a ser mais tensos, menos afetivos
no trabalho e ineficazes no exercicio profissional. Apesar da interferéncia negativa do trabalho
na familia se apresentar como fator de risco a saude mental predominaram sentimentos
positivos (orgulho, agradecimento, honra), permitindo concluir que o0 bem-estar no trabalho esta
preservado na maioria da amostra. Uma possivel explicacdo para os niveis 6timos de bem-estar
no trabalho é que os desafios ocasionados pela pandemia tenham instigado sentimentos de
grande satisfacdo com o proprio valor profissional e por contribuir com praticas inovadoras
para ajudar pessoas em sofrimento. Essas constatacdes podem subsidiar futuras intervencdes de
salde que contemplem a escuta e acolhimento ao trabalhador e agdes concretas voltadas ao

equilibrio entre as demandas familiares e do trabalho.

Palavras-chave: conflito trabalho-familia; bem-estar; psicélogos; Covid-19.



ABSTRACT

After the Brazilian government adopted compulsory confinement as a sanitary measure to
contain the transmission speed of Covid-19, many psychologists started to carry out their work
activities, either fully or partially, from home. As a result, there has been an increased demand
for online consultations, overwhelming the professionals and, at the same time, requiring them
to make a forced change in their daily routine to balance the demands of work and family. This
research, based on the notion that the difficulty of balancing these demands can be detrimental
to the worker's health, aimed to analyze the association between work-family conflict and well-
being at work among psychologists affiliated with CRP-13/PB, working during the Covid-19
pandemic. A total of 107 professionals from different psychology fields participated,
responding to the following instruments: Job-Related Affective Well-Being Scale (JAWS),
General Health Questionnaire (GHQ-12), Work-Family Conflict Scale (WFC), and a
Sociodemographic Questionnaire. The SPSS software was used to perform descriptive,
correlational (Spearman), and multiple linear regression tests. Regression analyses indicated
the Work-Family Conflict factor as the best predictor of all the indicators assessing well-being
at work, suggesting that professionals who are more bothered by work interference in family
life tend to be more tense, less affective at work, and less effective in their professional practice.
Despite the negative interference of work in family life presenting itself as a risk factor for
mental health, positive feelings (pride, gratitude, honor) predominated, allowing us to conclude
that well-being at work is preserved in the majority of the sample. One possible explanation for
the optimal levels of well-being at work is that the challenges caused by the pandemic may
have stimulated feelings of great satisfaction with one's professional worth and for contributing
with innovative practices to help people in distress. These findings can support future health
interventions that include listening to and supporting workers, as well as implementing concrete

actions aimed at balancing family and work demands.

Keywords: work-family conflict; well-being; psychologists; Covid-19.
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1 APRESENTACAO/INTRODUGAO

No dia 31 de dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) foi advertida
sobre um surto de infeccdes respiratorias em Wuhan, cidade na China, provocado por um tipo
de coronavirus até entdo desconhecido. Em janeiro de 2020, a OMS anunciou que 0 novo
coronavirus, nomeado Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 — SARS-CoV-2,
constituia uma emergéncia de Saude Pablica de importancia internacional, e, no dia 11 de marco
de 2020 declarou a pandemia da Covid-19, conduzindo muitos paises a refrear o avanco da
doencga fechando fronteiras, reduzindo a locomocédo interna das pessoas e decretando o
isolamento social (OPAS, 2020).

A pandemia da Covid-19 trouxe grandes repercussfes para toda a populacéo,
especialmente para o trabalhador, afetando, inclusive, suas relacbes com o trabalho. No Brasil,
0 Ministério da Salde instituiu diferentes medidas emergenciais, temporarias e excepcionais a
serem adotadas para o enfrentamento do novo coronavirus, dentre elas a vedacgdo ou restricao
de atividades presenciais em estabelecimentos comerciais e prestadores de servicos nao
essenciais (Agéncia Brasil, 2020a). Para corresponder a essas diretivas, muitas organizacoes
(escolares, religiosas, culturais e do comércio varejista) suspenderam total ou parcialmente suas
atividades ou, quando possivel, passaram a funcionar na modalidade home office. A estratégia
do trabalho remoto em home office foi adotada por 46% das empresas brasileiras (Agéncia
Brasil, 2020b).

Em estudo divulgado pelo Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA, 2020), o
namero de trabalhadores brasileiros em home office atingiu 7,3 milhGes no contexto da referida
pandemia, sendo a maioria profissionais das ciéncias e intelectuais (51%) concentrados nos
setores publicos (30,1%) e de servicos (13,7%). Uma pesquisa, desenvolvida na segunda
quinzena de abril pelo LinkedIn e divulgada no portal G1 de noticias Globo (gl1.globo.com,
2020), com dois mil profissionais atuantes em situagdo home office, indicou que 62% deles se
perceberam mais estressados com o trabalho e trabalhando mais horas do que antes do periodo
pandémico (68% passaram a trabalhar pelo menos uma hora a mais por dia e 21% até quatro
horas a mais) e 20% apontaram dificuldades para conciliar as demandas do trabalho com o
cuidado dos filhos.

Além do numero elevado de trabalhadores realizando atividades remotamente, muitos
outros continuaram em seus postos de trabalho exercendo atividades presenciais, quer por

atuarem em servigos essenciais (como os profissionais de saude), quer por ndo contarem com
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0 apoio de politicas publicas que reconhecam a importancia do isolamento social como
estratégia de prevencdo ao avanco da pandemia (Martins, Aguiar, Bastos & Queiroga, 2020).

De modo geral, todos eles, atuando de forma remota ou presencial, viram-se
abruptamente obrigados a se readaptarem profissionalmente para atender simultaneamente as
novas exigéncias do trabalho, as proprias necessidades e também dos entes proximos que
passaram a requerer mais atencdo (como criangas e adolescentes dispensados das aulas
presenciais nas escolas, ou idosos que demandam cuidados). Isso conduz pensar que as
fronteiras entre as demandas do trabalho e da vida familiar desses profissionais tém sido ténues
e os esforcos para concilia-las podem ser bastante desgastantes e de alto custo emocional
(Martins et al., 2020).

A esse respeito Viana (2020) salienta que um dos impactos perceptiveis do contexto da
Covid-19 foi 0 aumento de pessoas com elevado grau de sofrimento e adoecimento psiquico, e,
consequentemente, o aumento de demandas por servicos de salde mental. Desse modo, 0s
psicélogos passaram a assumir um papel muito importante junto a populacdo e precisaram
envidar esfor¢os cognitivo-emocionais excepcionais, tanto para acompanhar as informacdes
das mortes noticiadas no mundo e no pais quanto para lidar com sobrecargas emocionais
préprias, das pessoas que lhes sdo préximas e dos usudrios dos servigos psicologicos. O
aumento significativo do sofrimento psiquico, somado ao efeito de reducdo de servicos
presenciais ocasionado pelo isolamento social, potencializou demandas por servicos on-line de
salide tanto nas politicas publicas quanto na iniciativa privada, impulsionando os psicologos a
se desdobrarem para atendé-las e a reinventarem a propria atuacdo em condi¢des ndo
presenciais; fato que levou muitos deles transformarem parte da residéncia em escritério de
trabalho (home office) e adotarem ferramentas digitais para execucdo das atividades e
atendimentos psicolégicos on-line (Aradjo & Arcos, 2022; Grosselli, Canavus & Diehl, 2022).

Ressalta-se que, até o final de 2018, a plataforma e-Psi contava com um total de 2.608
profissionais de Psicologia registrados. No final do ano seguinte esse nimero subiu para 18.739,
representando um crescimento de 718,5%, o0 que sugere ja existir uma demanda reprimida da
categoria pelo uso de ferramentas digitais, sobretudo as Tecnologias de Informacdo e
Comunicacéo (TICs).

No ano de 2020, o percentual de intensidade do uso de TICs cresce significativamente
para 78,17%, mostrando-se uma opcao altamente viavel para a manutencdo dos servigos e
atendimentos psicolégicos a populacdo no periodo da pandemia (Peixoto & Bentivi, 2022).
Nesse aspecto, a pandemia se apresenta, de um lado, como um divisor de dguas que move a

categoria a buscar reinventar-se profissionalmente para enfrentar esse periodo critico da saude
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populacional. Por outro lado, porém, as alternativas tecnoldgicas, embora indispensaveis para
acolher as queixas do sofrimento mental das pessoas, transformaram radicalmente o cenario
tradicional de atuacdo do psicdlogo em modalidade de interacdo remota, requerendo um olhar
atento dos pesquisadores sobre as condi¢cdes em que o trabalho remoto vem sendo realizado e
suas possiveis repercussdes na saide mental destes profissionais.

A respeito disso, algumas pesquisas (Araujo & Arcos, 2022; Grosselli, Canavus &
Diehl, 2022; Peixoto, Oliveira, Cardoso, Bastos & Lo Bianco, 2022; Sticca, Carlotto, Fernandes
& Canan, 2022) indicam que os profissionais da psicologia tendem a considerar que a pandemia
do novo coronavirus intensificou o trabalho e ampliou a carga de trabalho para além do contexto
profissional, exigiu lidar com o excesso de informag0es e com novas tecnologias e trouxe novas
preocupacOes para eles, como por exemplo 0 medo de serem infectados uma vez que, sendo
profissionais da saude, muitos estiveram na linha de frente expostos diretamente a Covid-19.
Ademais, tendem a ver a modalidade remota de trabalho como desvantajosa, uma vez que 0s
limites entre os horarios de trabalho, de repouso e de lazer, bem como as interrup¢des dos
familiares se tornaram potenciais fontes de estresse.

Considerando, com base no exposto, que o contexto pandémico imp6s aos psicdlogos/as
novas e inesperadas demandas de trabalho dificeis de compatibilizar com as demandas
familiares, foram formuladas as seguintes questdes de pesquisa: 0s psicélogos percebem que
seus compromissos profissionais interferem no cumprimento dos deveres familiares? As
obrigac@es relativas a familia sdo percebidas como prejudiciais ao desempenho no trabalho?
Em que medida os conflitos vivenciados entre a vida profissional e a vida familiar afetam a
satde mental desses profissionais?

Para responder tais questdes, a pesquisa teve como objetivo geral analisar a associagéo
entre conflito trabalho-familia e o bem-estar no trabalho em psicologos/as vinculados/as ao
CRP-13/PB, atuantes na pandemia da Covid-19. Foram elencados os seguintes objetivos
especificos: identificar a percepcao dos psicdlogos sobre a interferéncia do trabalho na familia
(conflito trabalho-familia) e da familia no trabalho (conflito familia-trabalho); averiguar niveis
de bem-estar relativos ao trabalho dos psicélogos no contexto pandémico.

A dissertagdo estd estruturada em seis capitulos. O primeiro capitulo “Conflito da
Relagdo Trabalho e Familia” discorre sobre o conflito entre demandas familiares e de trabalho
como um fendmeno decorrente de mutacGes no mundo do trabalho que possibilitaram criar
modalidades de trabalho com maior interse¢do familiar, as quais podem ser fontes geradoras de
tensdo emocional para o trabalhador. No segundo capitulo “Satde Mental e Trabalho”

apresenta-se 0 bem-estar como um conceito que vem sendo abordado na psicologia a partir das
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vertentes heddnica e eudaiménica, as quais promoveram as bases tedricas para a construcao do
modelo de Bem-Estar no Trabalho adotado na pesquisa. No terceiro capitulo “Condigoes de
Trabalho e Sadude dos Psicélogos/as no Contexto Pandémico da Covid-19”, o objetivo consistiu
em apresentar, com base em artigos tedricos e empiricos revisados, as novas condicGes
psicossociais de trabalho da(o) psicdloga(o) brasileira(o) no cenéario pandémico e as
consequéncias para a sua satde e pratica profissional. No quarto capitulo apresenta-se 0 método
utilizado na pesquisa; no quinto, os resultados; no sexto, as discussdes dos resultados; e no
sétimo as consideracdes finais e conclusdes do estudo, elucidando algumas limitacGes e
sugestdes para investigagdes futuras. Por fim, sdo indicadas as referéncias bibliogréficas,
seguidas dos apéndices e anexos.
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2 CONFLITO DA RELACAO TRABALHO E FAMILIA

O trabalho é um importante elemento estruturador do psiquismo humano e por meio
dele as pessoas constroem a identidade e interagem socialmente (Blanch, 2006; MOW, 1987).
E essencialmente uma atividade coordenada de carater fisico e/ou intelectual, necessaria para a
realizacdo de uma tarefa, servico ou empreendimento, repleta de significados
sociohistoricamente construidos (Antunes, 2015; Winsch, 2021). Do mesmo modo, € no
ambito familiar e nas primeiras relacdes sociais que ali se desenrolam que o sujeito tem a
possibilidade de vivenciar as mais diversas experiéncias subjetivas, tornando-se capaz de
elaborar seu processo de humanizacdo e desenvolver habilidades de simbolizacdo e apto a
construir uma visao de si e do mundo atribuindo significado as suas vivéncias pessoais (Prado,
2017). Familia e trabalho apresentam-se, portanto, como dois dominios de vida extremamente
importantes na organizacgdo da personalidade das pessoas, na formagéo da individualidade e da
individuacéo destas e na construcdo de suas identidades. A busca por compreender a intersecao
desses dois dominios e seus efeitos psicoldgicos vem despertando, cada vez mais, a atencéo e
interesse de cientistas do campo da saude mental e trabalho em estudar Conflito Trabalho-
Familia como um problema de saude publica vinculado ao contexto laboral em que os
individuos participam.

Neste capitulo, o Conflito Trabalho-Familia serd abordado como um fenémeno
psicossocioldgico que surge associado as mudancas tecno-produtivas do mundo do trabalho, e
ndo como um fendmeno intrapsiquico. O capitulo tem uma se¢édo que discorre sobre as reformas
tecno-produtivas das Ultimas cinco décadas, demonstrando que elas possibilitaram novos
arranjos de trabalho com fronteiras muito estreitas entre os papéis desempenhados no trabalho
e na familia, e que o conflito por sobreposicdo de demandas familiares e de trabalho pode ser
nocivo ou nao a saude mental do trabalhador, dependendo de como ele percebe o contexto de

trabalho em que esta inserido.

2.1 Mudangas no mundo do trabalho: novos arranjos de trabalho e de familia

De 1914 até 1970, predominou um modelo de organizacdo de trabalho pautado nos
principios taylorista/fordista e um modelo tradicional de familia constituido por pai, mée e
filhos. Nessa época, era comum os estudos considerarem trabalho e familia como dois dominios

independentes da vida, demarcados por papéis sociais distintos, embora ja existissem estudos
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demonstrando existir relacfes estreitas e dindmicas entre ambos os dominios (Aguiar, 2012;
Appel-Silva, Lima, Argimon & Wendt, 2011).

A partir da década de 1970, os paises capitalistas iniciam a implementacdo de um
conjunto de reformas gerenciais, produtivas e tecnoldgicas, conhecido como reestruturacdo
produtiva, que trouxe desdobramentos no mundo do trabalho, como a informalidade, jornadas
e horérios flexiveis de trabalho, intensa exploracdo (direta e indireta) da forca de trabalho,
aumento da intensidade e do ritmo da jornada de trabalho, ampliacédo da divisdo social e espacial
do trabalho, maior valorizacdo do trabalho em equipe, dentre outros desdobramentos que
interferiram no modo de viver, trabalhar e conviver com as pessoas (Antunes, 2014; Muniz,
2019).

A reestruturacdo produtiva e mais recentemente a Revolucdo Industrial 4.0 vém
transformando radicalmente o modo de producéo e as relacdes sociais de trabalho, estreitando
as fronteiras entre os papéis desempenhados no trabalho e na familia. A incorporagdo de
tecnologia baseada na informatica, especialmente as tecnologias méveis de comunicacdo que
permitem o trabalhador estar permanentemente disponivel para atender demandas profissionais,
vem promovendo menor separacdo entre papéis profissionais e pessoais, dificultando o
trabalhador compatibilizar compromissos familiares e de trabalho (Pinto, 2020; Coias, 2021).
Um exemplo é o trabalho remoto em home-office (possibilitado por TICs), onde o trabalhador
passa a exercer atividades (total ou parcialmente) no préprio domicilio, que demanda conciliar
as exigéncias advindas do ambiente de trabalho e do ambiente familiar.

Na Psicologia do Trabalho e das Organizagdes (PTO), a relacdo trabalho-familia vem
ganhando relevancia devido as constatacdes de que essas transformacdes sociais, tecnoldgicas
e produtivas possibilitaram multiplos arranjos familiares e de trabalho e, consequentemente,
maior intersecdo entre esses dois dominios. Revisando a literatura sobre o tema Pires (2020)
destaca que esta relacdo tem sido estudada, principalmente, por meio de trés perspectivas
tedricas, quais sejam: Positiva, Negativa e Integradora.

De acordo com a autora a perspectiva positiva destaca a relacdo benéfica que pode ser
estabelecida entre ambos os dominios de vida, ressaltando que estes ndo geram papéis
necessariamente conflituosos. Pelo contrario, as experiéncias vividas num papel podem
beneficiar a vivéncia do outro papel. Essa perspectiva compreende que as pessoas dispdem de
uma quantidade ilimitada de recursos (p.ex. tempo e/ou energia) e 0 envolvimento em Vvarios
papéis é visto como facilitador do aumento da energia disponivel. Desse modo, assumir varios

papéis pode ser gratificante para o individuo e ndo uma fonte de estresse. Em outras palavras,
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0s papéis que um individuo mantém simultaneamente podem ser fontes potencializadoras de
autoestima, estimulacéo e status social.

A perspectiva negativa, identificada pela autora como a mais utilizada nos estudos,
centra-se na compreensdo de que as pessoas possuem uma quantidade reduzida e finita de
recursos, que sdo solicitados no desempenho de qualquer papel social. Como tal, assumir varios
papéis diminui a quantidade de recursos disponiveis, 0 que leva o individuo experimentar
tensdo. Esta perspectiva baseia-se ha compreensdo de que o conflito entre papéis decorre da
pressdo que cada papel exerce sobre o individuo e do quanto ele tem dificuldade em atender
todas as pressdes concomitantemente.

A perspectiva integradora fundamenta-se na compreensao de que as pessoas conseguem
balancear, equilibrar ou ajustar os recursos que dispdem para desempenhar os pap€is no
trabalho e na familia. Esta perspectiva compreende gue inexiste conflito entre papéis quando o
individuo consegue manter uma negociacdo entre as prioridades de vida e trabalho de forma
equilibrada e harmdnica em termos de energia, tempo e/ou compromisso.

Na década de 1980 despontam os primeiros estudos tedricos sobre o conflito entre o
trabalho e a familia, sendo 0 modelo de Greenhaus e Beutell (1985) um dos mais difundidos na
literatura PTO e, segundo Moreira e Silva (2018), o que apresenta a base mais sélida das fontes
de conflito. Greenhaus e Beutell (1985), fundamentados na teoria dos papéis, estabeleceram o
conceito de conflito trabalho-familia/familia-trabalho referindo-se a uma forma de conflito
entre papéis que ocorre quando as exigéncias advindas da esfera ocupacional se revelam
incompativeis com as demandas da esfera familiar ou vice-versa.

O modelo tedrico desenvolvido por esses autores sugere que o conflito trabalho-familia
é constituido por duas caracteristicas principais: 1) Bidirecionalidade — o conflito pode ocorrer
na direcdo familia-trabalho quando o desempenho do papel familiar interfere no desempenho
do papel profissional, e pode ocorrer na dire¢do oposta, trabalho-familia, quando o desempenho
do papel profissional dificulta 0 desempenho do papel familiar. 2) Multidimensionalidade —
essa caracteristica refere-se a trés fontes originarias do conflito em cada uma de suas direcdes:
tempo, tensdo e comportamento.

O conflito baseado no tempo parte do pressuposto de que este é um recurso finito, ja
que o tempo gasto em atividades de um papel geralmente ndo pode ser dedicado a atividades
de outro papel (Greenhaus & Beutell, 1985). O conflito baseado em tensdo surge das evidéncias
de que estressores ocupacionais e/ou familiares podem produzir sintomas de tensdo como
ansiedade, fadiga, depressdo, apatia e irritabilidade. Assim, é possivel que a tensdo gerada por

um dominio dificulte o desempenho do papel no outro dominio. O conflito baseado no
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comportamento emerge quando padrdes comportamentais especificos de um papel sdo
incompativeis com as expectativas comportamentais para o desempenho de outro papel e 0
individuo, por alguma razao, sente dificuldade de adaptar o seu comportamento. Um exemplo
€ 0 estere6tipo associado ao homem de negocios, que enfatiza a estabilidade emocional,
agressividade e objetividade como comportamento padrdo, enquanto os membros da familia,
esperam que ele se comporte de forma calorosa, emocional e vulneravel.

Quanto mais importante um papel é para um individuo, mais tempo dedicara a ele e
mais pressdes e comportamentos especificos serdo auto exigidos para desempenhar um desses
papéis, 0 que resultard em menos tempo e energia para o outro. As obriga¢des em cumprir uma
determinada funcéo interferem na realizacdo da outra e o nivel de empenho em uma funcéo
pode sacrificar a outra (Lemos, Barbosa & Monzato, 2020).

Conforme a literatura (Faria, 2005; Freitas, Abrantes & Guimaraes, 2021; Pedrosa 2015;
Pereira, Queirds, Gongalves, Carlotto & Borges, 2014) é mais tolerado que o dominio familiar
seja influenciado pelas exigéncias profissionais do que o contrério, visto que as tarefas de
ambito familiar tendem a ser mais flexiveis que as do dominio profissional. Elas podem ser
realizadas com horarios mais brandos, proteladas ou mesmo ndo serem cumpridas
integralmente. Por sua vez, as metas de produtividade continuamente exigidas aos trabalhadores
implicam menos flexibilidade na interrupcao das tarefas.

Embora o carater bidirecional e multidimensional do conflito trabalho-familia tenha
sido reconhecido desde o estudo tedrico de Greenhaus e Beutell (1985), grande parte das
medidas elaboradas para mensurar o fenébmeno ndo acompanhou esse desenvolvimento
conceitual, segundo Aguiar (2012), falhando em capturar as duas dire¢des, em contemplar as
trés naturezas do conflito e/ou em alcancar boa qualidade psicométrica. No entanto, alternativas
para mensuracdo do construto conflito trabalho-familia tém obtido reconhecimento e ampla
utilizacdo em pesquisas, a exemplo da medida elaborada por Netemeyer, Boles e McMurrian
(1996) que conta com estudo de evidéncias de validacdo por Bastos e Aguiar (2014) para o
contexto brasileiro. Tal medida serd utilizada nessa pesquisa e sua descri¢do serd narrada na
secao de metodo.

As dificuldades em conciliar as demandas provenientes do trabalho e da familia tém se
tornado uma realidade cada vez mais comum para o trabalhador, e as razdes para isso podem
ser atribuidas a uma combinacéo de fatores. De um lado, as constantes mudanc¢as no mundo do
trabalho e as pressdes das organizagdes para aumento de produtividade vém requerendo,
preferencialmente, empregados dispostos a dedicar mais tempo as atividades laborais, o que

parece ter levado ao aumento da carga de trabalho e da quantidade de horas trabalhadas
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subtraindo do trabalhador o tempo que poderia ser dedicado a familia (Costa, 2020; Oliveira,
Cavazotte & Paciello, 2013). Por outro lado, hd& mudancas na estrutura demogréfica da
populacéo, incluindo a maior inser¢éo da mulher no mercado de trabalho, 0 aumento do nimero
de casais em que ambos trabalham e procuram investir em suas carreiras, além do
envelhecimento da populacéo, que resulta em maiores responsabilidades em relacéo ao cuidado
com idosos.

Alguns autores (Feijé, Janior, Nascimento & Nascimento, 2017; Medeiros, Aguiar &
Barham, 2017; Oliveira & Ribeiro, 2019) tém estudado as consequéncias do conflito Trabalho-
Familia, seja em termos individuais, como no nivel do estresse ou do bem-estar, seja em termos
de variaveis organizacionais, como satisfagdo no trabalho ou compromisso organizacional.

Na presente pesquisa, a relacdo trabalho e familia sera observada ao nivel da saude,
sendo esta compreendida como um fenébmeno complexo e multifacetado que integra aspectos
hedonicos e eudaimonicos de felicidade, estando em consonancia ao conceito de bem-estar
difundido pela World Health Organization (WHO, 1948). Nesse sentido, bem-estar no trabalho
significa que as emoc0es positivas no trabalho (afetos positivos) prevalecem sobre as negativas
(afetos negativos) e que o individuo percebe o trabalho como sendo importante para o
desenvolvimento das suas potencialidades e o alcance de suas metas de vida (Paschoal, Torres
& Porto, 2010; Silva, Borges & Barbosa, 2015). A saude como sindnimo de bem-estar e 0
modelo de bem-estar no trabalho usados na presente pesquisa serdo temas do capitulo 2.
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3 SAUDE MENTAL E TRABALHO

Este capitulo esta dividido em quatro se¢des, sendo a primeira dedicada a apresentar a
salde como bem-estar em paridade com a definicdo de salde proposta pela Organizagédo
Mundial da Saude (OMS). A segunda e a terceira secdo trazem as definigdes e caracterizacdes
do Bem-Estar Subjetivo (BES) e do Bem-Estar Psicoldgico (BEP), respectivamente, com a
finalidade de mostrar que a integracdo destes dois conceitos tem conduzido pesquisadores a
formularem um novo conceito, denominado de Bem-Estar no Trabalho (BET), para estudar a
felicidade em ambientes de trabalho. A quarta sessdo discorre, inicialmente, sobre Bem-Estar
no Trabalho (BET) como um conceito inovador no ambito da psicologia do trabalho e em
processo de construcdo conceitual; em seguida, sera apresentado o modelo de BET que

embasou os resultados da saude mental dos participantes da pesquisa.

3.1 A saude como bem-estar

A compreensao de salide como auséncia de doenca surge na medicina ocidental da Idade
Moderna sob forte influéncia do cartesianismo, sendo amplamente difundida no senso comum
e na comunidade cientifica (Bolander, 1998; Czeresnia, Maciel & Oviedo, 2013). Segundo essa
concepcao, a origem das doencas era exclusivamente bioldgica, sem influéncias psicoldgicas
ou sociais, sendo considerado saudavel o individuo que ndo apresentava sintomas visiveis de
doenca. Com base nessa concepc¢ao surge, em meados do século XX, o modelo biomédico de
salde, o qual se estendeu para varias areas de conhecimento cientifico, incluindo a Psicologia,
0 que, segundo Costa e Barbosa (2021), conduziu muitas pesquisas na area Organizacional e
do Trabalho a focalizarem quase que exclusivamente nos aspectos negativos da saude
(enfocando enfermidades).

De acordo com (Barros, 2002; Batistella, 2007), muitas criticas foram direcionadas ao
modelo biomédico, sobretudo, devido a baixa importancia atribuida aos fatores pessoais,
grupais e culturais como contribuintes nos prognoésticos de salde/doenca, 0 que acabou
retardando ou impossibilitando obter respostas conclusivas para muitos problemas psicoldgicos
gue acompanham, em maior ou menor grau, qualquer doenga. Dessa forma, € preciso reforcar
gue o modelo biomédico atende o individuo descontextualizado de sua realidade historica,
social, cultural, identitaria e interseccional (Alonso, 2022). O individuo atendido no modelo

biomédico hegeménico, ndo raro, é assistido como entidade bioldgica, quase maquina, uma
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heranga do cartesianismo e do positivismo nas ciéncias da saude (Fertonani, Pires, Biff &
Scherer, 2015).

A saude comecou a ser vista de forma menos reducionista e mais integral a partir de
1948, quando a Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) conceituou saude como “um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo somente como auséncia de enfermidades”.
Tal conceito trouxe a ideia de que a enfermidade fisica é apenas uma das expressdes do
desequilibrio orgénico e, portanto, para compreender a saiude também se deve levar em
consideracao os aspectos sociais e psicologicos. Mesmo recebendo algumas criticas o conceito
proposto pela OMS (1948) possibilitou olhar para a satde em seus aspectos negativos (doenca)
e também positivos (bem-estar), tornando-se um marco na Psicologia para a elaboracdo de
modelos teoricos voltados ao estudo do bem-estar.

Segundo Machado e Bandeira (2012), a inclusdao do bem-estar nos estudos psicoldgicos
comega mais vigorosamente na década de 1960, impulsionada por grandes transformacGes
cientificas e sociais e pela necessidade de desenvolver indicadores sociais de qualidade de vida.
Essa década, marcada pela revolucéo da filosofia das ciéncias, levou psicélogos sociais e do
comportamento perceberam que, até entdo, tinha-se explorado a fundo questdes sobre as
doencas mentais e o sofrimento humano, todavia, pouco se conhecia no tangente a saide mental
e felicidade.

O interesse pelo fendBmeno bem-estar ganhou forca a partir de 1999, com a criagéo de
um movimento cientifico dentro da Psicologia denominado Psicologia Positiva (Pureza, Kuhn,
Castro & Lisboa, 2012), e tem sido abordado a partir de duas perspectivas tedricas principais:
a hedonica e a eudaimdnica, as quais passaram a influenciar diretamente as propostas de
modelos de bem-estar especificos a0 mundo do trabalho (Carneiro & Bastos, 2020).

De modo geral, nos estudos psicoldgicos, o bem-estar refere-se ao estudo da felicidade
(Albuquerque & Trdccoli, 2004; Ryan & Deci, 2001), o que tem levado os pesquisadores a
usarem esses dois termos como sindnimos. No entanto, eles tendem a aborda-los sob duas
perspectivas teoricas: uma relativa ao estado subjetivo da felicidade (bem-estar hedénico),
denominada Bem-estar Subjetivo (BES), e a outra relativa ao potencial humano (bem-estar

eudaimdnico), denominada Bem-estar Psicolégico (BEP), as quais se passa a descrever:

3.2 Bem-Estar Subjetivo (BES)

Pesquisadores que adotam a perspectiva hedonista abordam o BES como um construto

formado por duas dimensdes, sendo uma de origem cognitiva, referente a satisfagdo geral com
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a vida, e a outra de origem afetiva, composta por afetos e emocdes positivas e negativas (Silva
& Mendonga, 2020). O afeto positivo reflete 0 quanto uma pessoa se sente entusiasmada, ativa
e alerta, enquanto o afeto negativo diz respeito a angustia, insatisfacdo, estados de humor
aversivos como raiva, culpa, desgosto e medo.

O BES foi concebido por Diener e Lucas (2000) como um conceito que requer
autoavaliacdo, ou seja, s6 pode ser observado e relatado pelo proprio individuo, e ndo por
indicadores externos selecionados e determinados por terceiros. Quando se estuda os afetos
positivos e negativos, ndo se trata de identificar a presenca continua de sensacGes positivas em
toda a vida, mas sim, detectar se, em sua grande maioria, as experiéncias vividas foram
entremeadas muito mais por emocdes prazerosas do que por sofrimentos. Assim, as analises
sobre BES podem estar muito mais relacionadas a frequéncia com que se experimenta emocdes
positivas do que a intensidade dessas emog¢des. Nesse sentido, pessoas com alto nivel de BES
tendem a vivenciar mais emocdes positivas do que negativas, bem como a avaliar positivamente

a sua vida como um todo.

3.3 Bem-Estar Psicolégico (BEP)

As proposic¢des acerca do conceito de BEP surgiram como criticas a fragilidade das
formulacdes que sustentavam o BES e aos estudos psicolégicos que enfatizaram a infelicidade
e o sofrimento e negligenciaram as causas e consequéncias do funcionamento positivo (Siqueira
& Padovan, 2008). Enguanto o BES tradicionalmente se sustenta em avaliacdes de satisfacbes
com a vida e em um balanco entre afetos positivos e negativos que revelam felicidade, as
concepgdes tedricas de BEP sdo fortemente construidas sobre formulagdes psicoldgicas acerca
do desenvolvimento humano e dimensionadas em capacidades para enfrentar os desafios da
vida.

Segundo Carneiro e Bastos (2020), na abordagem eudaimonica, o bem-estar passa a ser
concebido ndo como uma experiéncia cumulativa de afetos da qual se sobressai o prazer, mas
sim como o préprio funcionamento psicologico 6timo do individuo, sendo esta concepcéo
conhecida sob a denominacdo de Bem-estar Psicoldgico (BEP). A énfase desta abordagem é
que o bem-estar é formado por experiéncias de realizagdo pessoal e de expressao dos potenciais
individuais. Logo, esta perspectiva considera que o bem-estar pode ser fortemente influenciado
por caracteristicas pessoais positivas, uma vez que este estado subjetivo é impulsionado quando
a pessoa se move em dire¢do a autorrealizagdo através do desenvolvimento do seu potencial e

do alcance de seus objetivos de vida (Dessen & Paz, 2010).
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Tomando o bem-estar como o funcionamento positivo do individuo, Ryff e Keyes
(1995) apresentam um modelo de BEP constituido por seis dimensdes. De acordo com esse
modelo, individuos com alto bem-estar apresentam elevados indices de: 1) Autoaceitacao,
caracteristica que revela alto nivel de autoconhecimento, étimo funcionamento e maturidade.
2) Relacionamento positivo com outras pessoas, indica fortes sentimentos de empatia e afei¢cdo
por todos os seres humanos, capacidade de amar intensamente, manter amizade e identificacdo
com o outro. 3) Autonomia, indica o lo6cus interno de avaliacao e o uso de padrdes internos de
autoavaliacdo, resisténcia a aculturacdo e independéncia acerca de aprovacdes externas. 4)
Dominio do ambiente, diz respeito a capacidade do individuo para escolher ou criar ambientes
adequados as suas caracteristicas psiquicas, de participar ativamente no meio e de controlar
ambientes complexos. 5) Proposito de vida, capacidade de manter objetivos, intencdes e senso
de direcdo perante a vida, mantendo o sentimento de que a vida tem um significado. 6)
Crescimento pessoal, necessidade de constante crescimento e aprimoramento pessoal, abertura
a novas experiéncias, superando desafios que se apresentam em diferentes fases da vida.

De modo geral, o BES, caracterizado pela felicidade heddnica, pode ser considerado
basicamente como um estado afetivo, onde os afetos positivos prevalecem sobre os afetos
negativos. O BEP, definido a partir da perspectiva eudaimonica, pode ser representado pela
percepcao de desenvolvimento de potenciais e avango dos propoésitos de vida, além do estado
afetivo do individuo. Em outras palavras, e conforme argumentam Ryff e Keys (1995) e Dessen
e Paz (2010), o hedonismo enfatiza mais o resultado da experiéncia (prazer), enquanto a
eudaimonia foca mais no processo (crescimento, realiza¢do). No entanto, esses conceitos sao
integrados, o que tem levado pesquisadores a formularem um novo conceito, denominado Bem-

Estar no Trabalho (BET), para estudar a felicidade em ambientes de trabalho.

3.4 Bem-Estar no Trabalho (BET)

O bem-estar relacionado ao trabalho vem recebendo cada vez mais atengéo no campo
de estudos e intervencdo da POT, embora ndo exista uma defini¢cdo consensual sobre o que vem
a ser Bem-Estar no Trabalho (BET) (Carneiro & Bastos, 2020).

Em uma revisao sistematica sobre a producéo de artigos nacionais acerca dessa temaética,
Paschoal, et al. (2013) destacam que, embora as pesquisas da area PTO resguardem o interesse
de avaliar o bem-estar no trabalho, as concepgfes e as bases tedricas que amparam esse
construto variam muito entre si. Em alguns casos, se sustentam em uma perspectiva hedoénica

mais voltada para a vivéncia de prazer, em outros, em uma perspectiva que contempla mais 0s
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aspectos cognitivos relacionados ao desenvolvimento pessoal, ou ainda, a combinagdo de
ambas as perspectivas. Esses autores enfatizam que, apesar de existir concordancia sobre a
importancia do bem-estar no trabalho, a auséncia de consenso sobre o que define o fendbmeno
ainda é predominante.

Uma das dificuldades para isso € que as diversas reflexdes sobre bem-estar se
diferenciam em termos de significado. Segundo Pawelski (2014), enquanto alguns autores o
compreendem como sentimento de prazer, outros o0 compreendem como virtude, e outros ainda
como realizacdo. Também se distinguem em termos de papel desempenhado em nossa vida,
pois alguns defendem que o bem-estar € um resultado natural da experiéncia humana, enquanto
outros acreditam que é algo impossivel de se obter. Além disso, variam em termos de valoracéo,
pois enquanto alguns argumentam que a busca do bem-estar deve ser a prioridade da vida,
outros defendem que essa busca € a responsavel pelas mazelas da vida.

Apesar dessas dificuldades, intensificam-se no meio cientifico as preocupacfes em
entender o que influencia 0 bem-estar das pessoas no trabalho. Segundo Carneiro e Bastos
(2020), Peter Warr foi um dos primeiros autores a lancar-se nessa discussdo. Esse autor ja
discutia, desde a década de 1970, a necessidade de se diferenciar o bem-estar que o individuo
experimenta em relacdo a sua vida em geral e 0 bem-estar que vivencia em segmentos
especificos.

Para Warr (2007), o BET pode ser compreendido como sindnimo de felicidade e
contempla as duas perspectivas: hedonica e eudaimonica. Ao propor um modelo ecolégico de
saide mental, conhecido como “modelo vitaminico”, esse autor sintetiza tanto na primeira
versdo (Warr, 1987) como nas versoes revisadas (Warr, 1990, 2006, 2007) as duas visdes
hedonica e eudaimonica. Ele sugere que o BET resulta da prevaléncia de emocges positivas e
da percepcdo do individuo de que, por meio do seu trabalho, ele se expressa, desenvolve seus
potenciais/habilidades e avanca no alcance de suas metas de vida. Portanto, esse construto é
investigado por meio dos fatores afeto positivo, afeto negativo e realizacdo pessoal no trabalho.
Definido dessa forma, o BET inclui tanto os aspectos afetivos (emocgdes e humor), quanto os
cognitivos (percepcao de expressividade e realizacao).

Silva e Mendoncga (2020) sublinham que a producgdo cientifica de Warr ajudou a
construir outros modelos de bem-estar no trabalho, bem como diversas medidas. Um desses
modelos, desenvolvido por Siqueira e Padovam (2008), compreende o0 BET como um construto
psicolégico multidimensional integrado por vinculos afetivos positivos com o trabalho
(satisfacdo e envolvimento) e com a organizacdo (comprometimento organizacional afetivo).

Outro modelo, elaborado por Ferreira et al. (2007), compreende o BET como um construto
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superordenado formado por uma dimensao cognitiva, representada pela satisfagdo no trabalho,
e uma dimenséo afetiva que engloba os afetos positivos e negativos dirigidos ao trabalho. O
modelo proposto por Paz (2004) considera que existem aspectos situacionais indissociaveis do
BET que podem ser avaliados a partir de dois polos. O primeiro polo, Gratificacao, reflete a
percepcgdo positiva do trabalhador sobre os seguintes aspectos do trabalho: valorizagéo,
reconhecimento pessoal, autonomia, expectativa de crescimento, suporte ambiental, recursos
financeiros, orgulho de pertencer a empresa. O segundo polo, Desgosto, reflete o sentimento de
mal-estar no trabalho a partir da avaliacdo negativa dos aspectos acima citados. Este modelo de
BET pressupde que as vivéncias subjetivas de Gratificagdo e Desgosto ndo séo excludentes,
pois o trabalhador pode sentir-se gratificado por algumas situacdes de trabalho e experimentar
desgosto em relagdo a outras numa mesma organizacéao.

Com base nos estudos de Warr (1990, 2006, 2007), esses modelos pressupdem que o
contexto de trabalho se apresenta como um lugar singularizado de emocgdes e,
fundamentalmente, de realizagdo e de construcdo da felicidade pessoal. Defendem dois
elementos centrais do BET: o sentimento de prazer, embasado na felicidade hedénica, e o
desenvolvimento do préprio potencial no trabalho para realizar-se e expressar-se, embasado na
felicidade eudaimonica.

Conforme se argumentou no Capitulo 1, o trabalho representa uma parte significativa
da vida do individuo, consistindo em um componente fundamental para a construcdo do
individuo e o desenvolvimento de seu bem-estar (felicidade). Logo, existe um interesse
evidenciado, tanto no campo cientifico como na sociedade em geral, em avaliar o bem-estar
relacionado ao trabalho para poder intervir sobre ele (Carneiro & Bastos, 2020). Para os
modelos psicossocioldgicos, como os acima descritos, 0 BET é multidimensional e varia entre
os individuos dependendo de como eles avaliam o ambiente de trabalho. Com a finalidade de
avaliar componentes do BET, instrumentos de medidas desse fenbmeno vém sendo criados e
aperfeicoados, existindo uma tendéncia em utilizar indicadores de saude para descrever perfis
epidemioldgicos de BET em grupos ocupacionais submetidos a situacdes semelhantes de
trabalho.

Uma das medidas mais utilizadas para avaliar o bem-estar em situagcdes de emprego e
de desemprego é o Questionario de Saude Geral (QSG), desenvolvido por Goldberg (1972)
com versoes de 60, 30 e 12 itens, que incluem fatores de avaliacdo que abordam as capacidades
e habilidades humanas para enfrentar dificuldades da vida, sintetizando, portanto, a influéncia

da concepcdo eudaimonica.
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Além desta, outras escalas bastante apropriadas para a mensuracdo do bem-estar
relacionado ao trabalho s&o: a Escala de Bem-Estar Afetivo no Trabalho (JAWS), proposta por
Gouveia, Fonseca, Lins, Gouveia e Gouveia (2008), a Escala de Afetos no Trabalho (ESAFE),
proposta por Ferreira, Silva, Fernandes e Almeida (2008); e a Escala de Bem-estar no Trabalho
(EBET), proposta por Paschoal e Tamayo (2008). Essas medidas incluem fatores basicos de
avaliacdo do bem-estar afetivo (positivo e negativo), explicitando a influéncia da concepgéo
hedbnica do bem-estar. Ressalta-se que o0s psicossociologos tendem a aplicar mais de um
instrumento para avaliacdo do BET, visto que os aspectos heddnicos e eudaiménicos de

felicidade no trabalho dificilmente estdo contemplados em um Unico instrumento.
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4 CONDICOES DE TRABALHO E SAUDE DOS PSICOLOGOS(AS) NO CONTEXTO
PANDEMICO DA COVID-19

Este capitulo discorre sobre as mudancas impostas pela Covid-19, que ocorreram de
forma abrupta e impuseram a adaptacdo imediata dos profissionais de psicologia as novas
exigéncias de trabalho. O objetivo consistiu em apresentar, com base em artigos teoricos e
empiricos revisados, a importancia da atuacdo do(a) psicélogo(a) em meio as novas condicoes
psicossociais de trabalho impostas pelo cenario pandémico e algumas consequéncias que ja se
refletem nocivamente na saude desses profissionais. De modo geral a literatura mostra que,
além da precarizacao vivenciada, tanto pelo trabalho quanto pela saide mental, os profissionais
da Psicologia experimentaram sobrecargas para além do contexto profissional, bem como
aumento das demandas familiares e da carga horaria dedicada ao trabalho, que conjuntamente
podem contribuir para um maior desgaste/esforco na realizagcdo das tarefas e surgimento de
conflitos trabalho-familia.

4.1 Atuacao do psicologo em situacéo de crise pandémica da Covid-19: efeitos na saude

Compreender a realidade humana em suas diferentes manifestagdes psicoldgicas e
intervir, sempre que for profissionalmente possivel, eticamente desejavel e com base nos
melhores recursos e argumentos cientificos, séo compromissos basicos de uma ciéncia e de uma
profissdo que almeja colaborar efetivamente na resolucdo de problemas e no aperfeicoamento
do conhecimento psicoldgico sobre a realidade humana (Cruz, Oliveira & Bicalho, 2020). No
entanto, apesar do vasto repertorio de intervencgdes ja construidas pela Psicologia, desde que a
pandemia da Covid-19 foi anunciada em 2020 pela OMS, impds-se um novo desafio para a
atuacdo dos profissionais da area da saude, na qual se inserem 0s psic6logos.

O contexto da pandemia da SARS-CoV-2 (Covid-19) tem produzido efeitos relevantes
sobre a dindmica da sociedade, em termos de mobilidade social, empregabilidade e perdas
econdmicas, assim como na saude fisica e mental das populagBes (Brooks, 2020). Nesse
contexto, observa-se a necessidade dos cientistas e profissionais de diferentes areas
contribuirem na assisténcia, na seguranca e no provimento de recursos necessarios a reducao
da velocidade de disseminacdo da doenca e para a mitigacdo de seus resultados na saude das
pessoas.

Segundo Malvezzi, Hazzi e Bizarro (2020), na dimensdo pessoal, a Covid-19

potencializou o sofrimento psicologico, seja pela facilidade de contagio, pela frequéncia e
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proximidade dos Obitos, pelo isolamento social ou pela insegurancga sobre colapsos no sistema
de satde. As reagGes emocionais mais evidentes foram frustracdo, angustia, ansiedade, tédio,
alteracdes de apetite e conflitos intra e interpessoais (Khan et al., 2020; Zhang, Wu, Zhao,
Zhang, 2020). Em termos psicoldgicos, foi evidente a infodemia, ou seja, 0 excesso de
informacdes e a disseminacdo de noticias falsas, gerando medo, pénico e grande impacto na
satde mental da populacéo (Khan et al., 2020).

A elevada demanda da populacdo por ajuda psicolégica intensificou o trabalho do
psicologo e os efeitos na satde desses profissionais ja comecam a ser identificados em algumas
pesquisas empiricas.

Por exemplo: a pesquisa de Manfrida, Albertini e Eisenberg (2020), realizada com 290
psicoterapeutas italianos no primeiro més e meio de pratica psicoterapéutica on-line na
pandemia da Covid-19, identificou fortes indicios de fadiga e tendéncia a distrair-se, com um
esforco de concentragédo superior a uma sesséo presencial.

Outro estudo no contexto pandémico, realizado por Sticca, Carlotto, Fernandes e Kanan
(2022) no interior do GT83 da Anpepp, com 139 psicdlogas(os) clinicas(os) brasileiras(os),
para identificar de que forma o tecnoestresse! impactou no bem-estar desses profissionais,
revelou que estes se perceberam estressados pela falta de preparacdo tecnoldgica prévia para
trabalhar na modalidade remota, sobrecarga de trabalho e falta de limite entre trabalho e vida
pessoal, apesar de varios relatos positivos em relacdo ao teletrabalho, quando comparado ao
trabalho presencial. Ainda que as(os) psicélogas(os) clinicas(os) precisassem atenuar o
sofrimento de pacientes, estavam também sujeitos as alteracfes comportamentais provocadas
pelo tecnoestresse proveniente das condi¢cdes pandémicas, algo que pode contribuir para o
surgimento de conflitos trabalho-familia.

Ainda conforme os autores, os psicélogos(as) precisaram ampliar rapidamente seus
conhecimentos em tecnologias, por exemplo, nas plataformas de atendimento on line, sendo
este um aspecto preocupante, porém bastante positivo quando se leva em conta os ganhos de
aprendizagem no trabalho. As maiores preocupacOes desses profissionais foram com a
indisponibilidade do hardware necessario (computador, webcam, fones de ouvido, microfone)
e conexd@o de internet segura, 0 que segundo os autores sdo fatores que podem explicar a
somatizacao do estresse e 0 sentimento de depressdo na amostra frente ao exercicio profissional

nesta nova modalidade de trabalho.

1 O tecnoestresse é um estado psicoldgico negativo relacionado com o uso de tecnologias de comunicagdo e
informac&o (TICs) ou de ameaca de seu uso futuro (Carlotto & Camara, 2010).
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Outro estudo (Peixoto et al., 2022) sobre os impactos da pandemia na vida pessoal e de
trabalho da(o) profissional de Psicologia, conduzido pelo Conselho Federal de Psicologia (CFP)
no primeiro ano da crise sanitaria da Covid-19, buscou analisar como a categoria estava lidando
com todas as alteracfes impostas no mundo social e do trabalho em funcdo da pandemia.
Participaram voluntariamente da pesquisa 4.795 psicologas(os). O foco central consistiu no
exame das condicOes de trabalho e nas consequéncias da pandemia para a pratica destes
profissionais. Os dados revelaram preocupacdo da categoria com a seguranca econémica e
social e com o proprio bem-estar. Segundo esses autores, o aumento das demandas familiares
simultaneamente ao aumento da carga horaria de trabalho possivelmente contribuiu para 65,7%
dos pesquisados perceberem aumento do préprio desgaste/esforco para realizacdo do trabalho
e 36,2% admitirem menor qualidade do trabalho quando comparado ao periodo anterior ao da
pandemia, sendo estes o0s elementos mais impactantes no bem-estar subjetivo desses
trabalhadores.

Outro resultado relevante desta pesquisa foi que 74,8% dos psicologos informaram que
nenhum membro do nucleo familiar recebeu diagnéstico de coronavirus. Entretanto, ao refletir
sobre as demandas emocionais surgidas no periodo, 35% consideraram que afetou o cotidiano
de vida, mas ndo gerou demandas emocionais fortes, 31,1% tiveram demandas emocionais
muito fortes, mas estavam conseguindo lidar com a situacdo sem recorrer a servi¢cos de apoio
psicolégico, e 28,8% desenvolveram demandas emocionais muito fortes, necessitando buscar
apoio psicoldgico. Os resultados sugerem que os psicologos vivenciaram sobrecargas para além
do contexto profissional, ficando evidente que o fazer psicoldgico foi afetado no periodo
pandémico estudado. A pesquisa mostrou que, por um lado, houve um avango no emprego e
manejo das tecnologias da comunicagdo nas praticas psicolégicas e, por outro lado, o cenario
pandémico trouxe fragilidades e, muitas vezes, precarizacdo, tanto pela via do trabalho quanto
da satde mental do(a) profissional da Psicologia.

Até 0 momento, poucas pesquisas empiricas foram publicadas sobre a saude dos
profissionais da Psicologia que atuaram na pandemia, mas ja se sabe que, em todo o mundo, a
psicologia — campo confiavel, ja legitimado e amadurecido de conhecimento cientifico e de
acdo profissional — se alistou de imediato nas fileiras de combate a Covid-19, na capacitacéo da
sociedade para sustentar as condicOes de existéncia coletiva, ameacadas por multiplas rupturas
de convivéncia e de perdas de vida. Seus profissionais se mobilizaram rapidamente, formal e
espontaneamente, disponibilizando o seu arcabougo teorico-profissional para a compreenséo e

o enfrentamento dessas rupturas e perdas, somando forcas nos cuidados com a saude
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populacional, no bloqueio das redes de contaminagdo e na superagdo das consequéncias do
adoecimento psiquico da populagdo (Malvezzi, et al., 2020).

Para atuar no acolhimento de pessoas em sofrimento psiquico, os psicélogos/as
precisaram mobilizar esforcos para enfrentar os proprios medos e angustias referentes a Covid-
19, atendendo demandas semelhantes as suas proprias como exposicdo ao virus, medo de
infecgdo e morte, ansiedade e soliddo, e gerindo interferéncias da familia no trabalho e vice-
versa. Tendo em vista que 0 momento da crise pandémica trouxe maior intersecdo entre trabalho
e familia, e que os esforgos para gerir os papeis exigidos nesses dois dominios de vida podem
ser estressantes e potencializadores do mal-estar no trabalho, faz-se imprescindivel estudar o
conflito trabalho-familia, para que se possa embasar intervencbes organizacionais promotoras
do equilibrio desses dois dominios de vida, minimizando efeitos negativos advindos do

desequilibrio dessa relagéo.
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5 METODO DA PESQUISA

5.1 Tipo de pesquisa e amostragem

A pesquisa de campo obedeceu a um delineamento quantitativo (Minayo & Minayo-
Gomez, 2003). Classifica-se como exploratdria, descritiva, ex post facto e de corte transversal,
pois observa o fenbmeno apds a sua ocorréncia, estabelecendo relagdes entre variaveis por meio
de um recorte Unico no tempo, sem, no entanto, manipula-las experimentalmente (Rodrigues,
Lima & Barbosa, 2017).

A amostragem foi acidental ndo probabilistica, por conveniéncia (Silvano, 2016),
formada pela inclusdo aleatéria de profissionais da Psicologia credenciados no CRP-13/PB,
autbnomos ou empregados, que estavam em atividade remota e/ou presencial na pandemia da
Covid-19 e que, apds serem convidados, aceitaram participar da pesquisa. Foram excluidos os
profissionais aposentados e aqueles que estavam afastados do trabalho por licenca trabalhista,
bem como 0s que se recusaram a participar da pesquisa.

Com base nesses critérios, obteve-se a participacao de 107 profissionais com o seguinte
perfil biogréfico (Tabela 1): 66,4% sdo mulheres e 33,6% sdo homens; a idade variou de 23 a
60 anos, mediana de 28 (percentis de 26 e 34). A maioria é solteira (54,2%), seguido da
condicéo casada (30,8%), convivendo com outra pessoa (8,4%) e separada/divorciada (6,5%);

o namero de filhos variou de 0 a 3, mediana de O (percentis de 0 e 1).

Tabela 1. Caracterizacdo sociobiografica da amostra (N =107)

Variavel Categoria Frequéncia % Mediana Percentis
25 75
Masculino 36 33,6
Género Feminino 71 66,4 - -
De 23 a 30 anos 68 63,6
De 31 a 40 anos 24 22,4
Idade De 41 a 50 anos 12 11,2 28 26 34
De 51 a 60 anos 3 2,8
Solteiro 58 54,2
Estado civil Casado 33 30,8 - -
Convive com outra pessoa 9 8,4
Separado/divorciado 7 6,5
Nenhum 77 72
Um filho 18 16,8
Nudmero de filhos Dois filhos 7 6,5 0 0 1
Trés filhos 5 47

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.
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Sobre os dados s6cio-ocupacionais (Tabela 2), a &rea majoritéria de atuacéo profissional
é o consultério clinico (77,6%), seguida dos ambientes educacionais (9,3%), e menores
porcentagens atuam em ambientes comunitarios (5,6%), organizacionais e de trabalho (4,7%),
hospitalares (1,9%) e juridicos (1%). O salario variou de R$400,00 a R$30.000,00, mediana de
3.000 (Percentis de 2.000 e 5.000). A jornada de trabalho variou entre 2 e 60 horas semanais,
mediana de 30 (Percentis de 18 e 40), estando 65,4% dos psicdlogos/as trabalhando na
modalidade hibrida (presencial + remoto), 27,1% na modalidade totalmente remota home office
e 7,5% na modalidade totalmente presencial. Para 68,2% o trabalho foi intensificado na
pandemia, enquanto 16,8% consideraram que a intensidade diminuiu e 15% consideraram que
permaneceu igual ao anteriormente realizado. Referente as atividades domésticas, 51,4%
declararam que se intensificaram no periodo pandémico, 44,9% declararam que permaneceram
iguais as anteriormente realizadas e apenas 3,7% declararam que diminuiram. Sobre saude e
desempenho no trabalho, 34,6% disseram estar ‘muito’ e ‘bastante’ estressados, e 24,3%

declararam alta dificuldade em exercer o trabalho remoto.

Tabela 2. Caracterizagéo sécio-ocupacional da amostra (N =107)

Variavel Categoria Frequéncia % Mediana Percentis
25 75
Clinica 83 77,6
Educacional 10 9,3
Area de atuacio Social 6 5,6 - -
Organizacional 5 47
Hospitalar 2 19
Juridica 1 0,9
Sistema hibrido 70 65,4
Modalidade de trabalho Sistema remoto 29 27,1 - -
Sistema presencial 8 7,5
400 até 2.000 39 37,1%
Renda salarial 2.200 até 4.000 34 32,4% 3.000 2.000 5.000
4,500 até 30.000 32 30,5%
Se intensificou 73 81,2
Intensidade do trabalho Permaneceu igual 16 15 - -
Diminuiu 18 18,8
. Se intensificaram 55 51,4
Intensidade das tarefas L
domésticas Permapec_:era}m iguais 48 449 - -
Diminuiram 4 3,7
Nada Estressado 12 11,2
Estresse no trabalho Pou_co Estressado 58 54,2 ~ )
Muito Estressado 28 26,2
Bastante Estressado 9 8,4
e Muita dificuldade 26 24,3
pificuldade no 2l poyca dificuldade 63 58.9 . -
Nenhuma dificuldade 18 16,8

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.
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5.2 Instrumentos de Coleta dos Dados

Escala de Bem-Estar Afetivo no Trabalho — JAWS (Anexo A) — Esta escala,
originalmente denominada Job-related Affective Well-being Scale (JAWS), foi elaborada por
Katwyr, Spector, Fox e Kelloway (2000) para avaliar estados emocionais vivenciados no
contexto de trabalho. Foi aplicada a versao adaptada e validada no Brasil por Gouveia, Fonseca,
Lins, Lima e Gouveia (2008), composta por 27 itens que mensuram os fatores: Afetos Positivos
(o0 = 0,94), com 14 itens que avaliam quanto o participante tem experimentado emocdes
positivas no trabalho (ex. de item ‘Entusiasmo’); e Afetos Negativos (o = 0,87), com 13 itens
gue avaliam o quanto o participante tem experimentado emoc¢es negativas no trabalho (ex. de
item ‘Assustado’). Os itens sdo avaliados numa escala, em formato Likert, com cinco op¢des
de resposta (em que os extremos séo 1 = Nunca; 5 = Quase sempre), medindo a frequéncia com
que as emocdes apresentadas em cada item ocorrem.

Questionario de Saude Geral — QSG (Goldberg, 1972) (Anexo B) — Este instrumento
possui versdes com 30, 20 e 12 itens distribuidos numa escala Likert de quatro pontos, variando
de O (absolutamente ndo) a 3 (muito mais que de costume) para itens negativos, e de 0 (mais
que de costume) a 3 (muito menos que de costume) para itens positivos. Foi aplicada a versao
reduzida de 12 itens (QSG-12), validada por Borges e Argolo (2002), que se mostra adequada
para mensurar dois fatores: Redugdo da Autoeficacia (8 itens; a = 0,86), avaliando a
competéncia percebida pelo trabalhador em interagir com o ambiente psicossocial (ex. de item
“Vocé tem se sentido capaz de tomar decisdes?’); Tensao Emocional e Depresséo (4 itens; o =
0,83), avaliando o esgotamento emocional e depressdo decorrentes de dificuldades enfrentadas
no trabalho (ex. de item ‘Vocé tem se sentido constantemente esgotado e sob pressao?’).

Escala de Conflito Trabalho-Familia — ECTF (Anexo C) — Construida e validada no
Brasil por Bastos e Aguiar (2014), contém 10 itens distribuidos em escala de resposta tipo Likert
de seis pontos (com extremos que variam de 1 = discordo totalmente a 6 = concordo totalmente),
para mensurar dois fatores: 1) Interferéncia do Trabalho na Familia (5 itens, a = 0,90; ex. de
item ‘As demandas do meu trabalho interferem na minha vida familiar’); 2) Interferéncia da
Familia no Trabalho (5 itens, o = 0,85; ex. de item ‘As demandas da minha familia interferem
nas minhas atividades do trabalho”).

Questionario Sociodemografico (Apéndice A) — Utilizado para caracterizar o perfil
biografico (idade, sexo, estado civil, nimero de filhos) e o perfil sécio-ocupacional da amostra
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(populagdo-alvo de atendimento, salario, horas de trabalho por semana, intensificacdo do
trabalho), sendo estes perfis resumidamente descritos na sec¢éo 4.1.

5.3 Procedimento de Coleta de Dados

A pesquisa seguiu as recomendacdes éticas previstas nas ResolucGes de N° 466/2012 e
de N° 510/16 do Conselho Nacional de Saiude — CNS, que expdem as diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos. Os dados foram coletados a
distancia com uso do Google Forms, na 42 fase? da pandemia da Covid-19, entre os meses de
maio e agosto de 2022, ap6s a pesquisa ter sido aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Estadual da Paraiba — UEPB, CAAE n°55861422.6.0000.5187 (Anexo D). O link
gerado pelo Google Forms possibilitava ao respondente acessar 0s instrumentos padronizados
e as instrucdes para o seu preenchimento, assim como um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) (Apéndice B) com informacdes sobre os objetivos da pesquisa e sobre o
direito ao anonimato e sigilo das respostas, a participacédo voluntaria e desligamento da pesquisa
em qualguer momento, sem nenhum tipo de prejuizo pessoal. Um convite contendo o link de
pesquisa foi enviado para o WhatsApp de psicologos acessados a partir de uma lista de contatos
telefonicos fornecida pelos diretores de espagos de atendimento psicoldgico a pesquisadora
responsavel. Obteve-se o retorno de 107 questionarios validos para a pesquisa.

5.4 Procedimento de Analise dos Dados

Os dados foram registrados no Statistical Package for the Social Science (IBM SPSS,
versdo 2.1), por meio do qual foi aplicado o teste de Shapiro Wilk para averiguar a distribuicédo
dos dados e, em seguida, foram realizadas estatisticas descritivas (mediana, percentis,
frequéncia e porcentagens) com a finalidade de caracterizar a amostra. Foram também
realizados testes correlacionais (R6 de Spearman) para identificar interacdes entre variaveis e
analises de regressdo linear multipla (método enter) para examinar a importancia das variaveis
preditoras (fatores da ECTF) na explicacdo das variaveis dependentes (fatores da JAWS e do
QSG-12). O nivel de significancia adotado foi de p<0,05.

2A quarta fase da pandemia da Covid-19, denominada fase de recuperacdo (Werneck & Carvalho, 2020), inicia-
se quando ha claros sinais de involucao da transmissao infeciosa e 0 nimero de casos se torna residual.
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6 RESULTADOS

Na JAWS (escores de 1 a 5), quanto mais elevadas as pontuaces atribuidas as emocdes
positivas, melhor o bem-estar psicologico, e quanto menores as pontuacdes atribuidas as
emocdes negativas, também melhor o bem-estar psicoldgico. A Tabela 3 mostra que a mediana
no fator Afetos Positivos, de 3,79 (percentis de 3,27 e 4,21), foi superior & obtida no fator Afetos
Negativos, que foi de 2,00 (percentis de 1,62 e 2,46), sugerindo que entre os psicélogos
prevalecem sentimentos positivos. O calculo de distribuicdo dos escores por intervalos também
revela que a amostra tende a apresentar pontuaces mais elevadas nos afetos positivos do que
nos afetos negativos. Os itens da JAWS com maiores médias que contribuiram para esse
resultado foram: ‘orgulho do que fa¢o’ (item 13), ‘agradecido’ (item 27) e ‘honrado’ (item 28),

com médias de 4,3, de 4,0 e de 3,9, respectivamente.

Tabela 3. Mediana, percentis e frequéncia dos escores por intervalo nos fatores da JAWS

Escala  Fator Mediana Percentis N Frequéncia de participantes por
intervalos
25 75 X<2 2<X<3 3<X<4 X>4
Afetos 3,79 327 421 98 1 18 43 36
Positivos (0,9%) (16,8%) (40,2%) (33,6%)
JAWS  Afetos 2,00 1,62 2,46 100 55 38 7 -
Negativos (51,4%) (355%) (6,5%) -

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.

No QSG-12 (escores de 0 a 3), baixas pontuacfes no fator Reducdo da Autoeficacia
indicam melhor bem-estar psicolégico. A mediana nesse fator foi de 0,63 (percentis de 0,50 e
1,00), indicando baixa dificuldade para enfrentar as complicacGes e os desafios no trabalho. A
distribuicdo dos escores por intervalos mostra que 74,8% (n = 80) dos profissionais se percebem
autoconfiantes no exercicio profissional, 20,6% (n = 22) apresentam moderada dificuldade em
exercer as funcdes, e 1,6% (n = 2) apresentam dificuldade no exercicio profissional. No fator
Tensdo Emocional e Depresséo, baixas pontuacgdes sinalizam melhor bem-estar psicologico. A
mediana nesse fator foi de 1,00 (percentis de 0,50 e 1,25), indicando reduzida tensédo emocional
entre os participantes. Quando se examina a distribui¢éo dos escores por intervalos, observa-se
60,7% (n = 65) dos participantes apresentam niveis reduzidos de tenséo, 34,6% (n = 37) estdo

moderadamente tensos, e 4,7% (n = 5) apresentam sofrimento depressivo (Tabela 4).
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Tabela 4. Mediana, percentis e frequéncia dos escores por intervalo nos fatores do QSG-12R (n = 104)

Escala Fator Mediana Percentis Frequéncia de participantes por
intervalos
25 75 X<1 1<X<2 X>2
Redugdo da 80 22 2
Autoeficacia 0,63 0,50 1,00 (74,8%) (20,6%) (1,6%)
QSG-  Tenséo 65 37 5
12 Emocional e 1,00 050 125  (60,7%)  (34,6%)  (4,7%)
Depresséo

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.

Na ECTF (escores de 1 a 6), quanto maiores forem os valores médios obtidos, mais o
individuo percebe o trabalho interferindo na vida familiar (Conflito Trabalho-Familia) ou vice-
versa (Conflito Familia-Trabalho). De acordo com Bastos e Aguiar (2014), escores situados
entre 1 e 2,5 indicam baixa percepcéo, escores entre 2,6 e 4,5 indicam moderada percepcéo, e
escores acima de 4,6 indicam alta percepcéo.

Aplicando testes descritivos, obteve-se mediana de 2,80 (percentis de 1,80 e 1,00) para
o fator Conflito Trabalho-Familia e mediana de 1,80 (percentis de 3,80 e 2,60) para o fator
Conflito Familia-Trabalho. Ao calcular a distribui¢do dos escores por intervalos, observou-se
que no fator Conflito Trabalho-Familia 45,8% da amostra (n = 49), situada no intervalo I,
percebeu baixa interferéncia do trabalho nos deveres familiares, enquanto 54,2% (n = 58),
situada entre os intervalos Il e 111, percebeu niveis moderado-alto de interferéncia do trabalho
na familia. Em relagdo ao fator Conflito Familia-Trabalho, os resultados se invertem, ou seja,
a maioria da amostra ficou concentrada no intervalo | (74,8%; n = 80), e 25,3% (n = 27)
situaram-se entre os intervalos Il e I11. Esses resultados, apresentados na Tabela 5, sugerem que
durante suas atuacdes na pandemia da Covid-19, os psicologos se perceberam mais
incomodados pela interferéncia do trabalho na familia do que o inverso.

Tabela 5. Mediana, percentis e frequéncia dos escores por intervalo nos fatores da ECTF (n=107)

Fatores da ECTF Mediana Percentis Frequéncia por intervalos
25 75 | 1 Il
(Baixa) (Moderada) (Alta)
F1. Conflito Trabalho-Familia 2,80 1,80 1,00 49 41 17
(45,8%) (38,3%) (15,9%)
F2. Conflito Familia-Trabalho 80 22 5

1,80 3,80 2,60 (74,8%) (20,6%) (4,7%)

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.

Os resultados do teste Shapiro-Wilk para as variaveis obtiveram valor p significativo (p

< 0,05), sugerindo que a distribuicdo de frequéncia dos dados difere significativamente de uma
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distribuicdo normal. Portanto, as andlises de correlacdo procederam por meio do teste ndo-
paramétrico p de Spearman, apropriado para dados com distribuicdo ndo gaussiana (Laureano,
2020). Para interpretar os indices de correlacao, foi adotado o critério de classificacdo proposto
por Palant (2007, p. 132), qual seja: 0,10 a 0,29 representa correlacao fraca, 0,30 a 0,49,
representa correlagdo moderada, e 0,50 a 1,00 representa correlagdo forte.

A Tabela 6 apresenta as correlacdes de Spearman entre as variaveis preditoras (fatores
da ECTF) e as variaveis dependentes (fatores da JAWS e do QSG-12). Observa-se que todas as
variaveis se correlacionaram de forma significativa entre si. As correlagcdes variaram de baixa
entre Afetos Positivos e Conflito Trabalho-Familia (p = -0,15*; p < 0,05) e entre Afetos
Positivos e Conflito Familia-Trabalho (p = 0,15*; p < 0,05), a moderada entre os indicadores
Afetos Negativos e Conflito Trabalho-Familia (p = 0,39**; p < 0,01) e entre o indicador Tensdo
Emocional e Depressdo e Conflito Trabalho-Familia (p = 0,39**; p < 0,01).

Observa-se nestes resultados que Afetos Negativos, Tensdo Emocional e Depresséo e
Reducdo da Autoeficacia foram os indicadores de BET que obtiveram correlagdes mais altas e
positivas com os dois fatores da ECTF, sugerindo que os psicélogos mais tensos, descontentes
no trabalho e com dificuldade de exercer as fungdes sdo, possivelmente, os que se perceberam
mais sobrecarregados e com dificuldade de gerir as demandas familiares e do trabalho no

contexto emergencial da pandemia.

Tabela 6. Coeficientes de correlacdo (p de Spearman) entre as varidveis do estudo

Variéveis Afetos Afetos Reducéo da Tensdo Emocional e
Positivos Negativos Autoeficécia Depressédo
Conflito Trabalho- -0,15* 0,39** 0,38** 0,39**
Familia
Conflito Familia- 0,15* 0,21* 0,27* 0,38**
Trabalho

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.
Notas: ** Correlagdes sdo significantes ao nivel de 0.01; * Correlagdes sdo significantes ao nivel de
0.05

Os pressupostos para analise de regressao foram testados, sendo identificados valores
aceitaveis, de acordo com Dancey e Reidy (2006). Foi verificada auséncia de
multicolinearidade, pois todos os valores das correlagdes ficaram abaixo de 0,39. Para 0s
modelos gerados, os valores de Fator de Inflagdo da Variancia (FIV) situaram-se abaixo de dois
(variacdo de 1,177 a 1,210) e os valores de tolerancia ndo foram superiores a um (variagédo de
0,826 a 0,850). A analise do coeficiente de Durbin-Watson identificou valores entre 1 e 3

(variacdo de 1,616 a 2,164), comprovando a independéncia dos erros ou a nao correlacdo dos
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residuos. A distancia de Cook apresentou valores inferiores a um (méaximo 0,351), indicando a
inexisténcia de preditores atipicos e um ajuste adequado dos modelos.

Nas analises de regressao linear multipla (método enter), assumiu-se os fatores da ECTF
como variaveis antecedentes e os quatro indicadores do bem-estar no trabalho (Afetos
Positivos, Afetos Negativos, Reducdo da Autoeficacia e Tensdo Emocional e Depressdo) como
variaveis critério (dependentes). Os resultados (Tabela 7) mostram que o fator Conflito
Trabalho-Familia se mantém significativo nos quatro modelos de regressdo, com valores Betas
de -0,25, 0,36, 0,30 e 0,29. No primeiro modelo, este fator mostrou-se preditor inverso dos
Afetos Positivos, com beta de -0,25 e [F (2,95) = 3,16; p < 0,05], explicando 6% da variancia.
No segundo modelo, ele prediz diretamente os Afetos Negativos com beta de 0,36 e [F (2,97)
= 9,07; p < 0,0001], explicando sozinho 14% da variancia. Estes resultados sugerem que 0s
profissionais tendem a ser menos afetivos quanto mais o trabalho interfere na vida familiar. No
terceiro modelo (beta = 0,30) e no quarto modelo (beta = 0,29), os fatores Conflito Trabalho-
Familia [F (2,101) = 11,39; p < 0,001) e Conflito Familia-Trabalho [F (2,104) = 10,87; p <
0,0001] compartilham predicdo, explicando juntos 17% da variancia no fator Reducdo da
Autoeficécia e 16% da variancia no fator Tensdo Emocional e Depressdo. Implica dizer que 0s
profissionais tendem a ser mais tensos e ineficazes no trabalho quanto mais se percebem

pressionados e incapazes de gerir as demandas laborais e familiares.

Tabela 7. Fatores da ECTF preditoras do Bem-Estar no Trabalho (n=107)

Preditores Fatores da JAWS e do QSG-12
B Erro- Beta T P
padréo

Modelo 1 (R? = 0,06) Afetos Positivos
(Constante) 3,86 0,21 18,78 0,0001
Conflito Trabalho-Familia -1,15 0,07 -0,25 -2,32 0,02*
Conflito Familia-Trabalho 0,14 0,08 0,19 1,80 0,08

Modelo 2 (R?=0,14) Afetos Negativos
(Constante) 1,50 0,15 9,75 0,0001
Conflito Trabalho-Familia 0,17 0,05 0,36 3,53 0,001*
Conflito Familia-Trabalho 0,05 0,06 0,08 0,76 0,45

Modelo 3 (R? =0,17) Reducdo da Autoeficacia
(Constante) 0,32 0,11 2,84 0,006
Conflito Trabalho-Familia 0,11 0,04 0,30 3,04 0,003*
Conflito Familia-Trabalho 0,09 0,04 0,21 2,08 0,04*

Modelo 4 (R? = 0,16) Tensdo Emocional e Depresséo
(Constante) 0,43 0,13 3,32 0,0001
Conflito Trabalho-Familia 0,12 0,04 0,29 2,95 0,004*
Conflito Familia-Trabalho 0,10 0,05 0,20 2,09 0,04*

Fonte: Elaborada pela autora, 2023.
Notas: R? = variancia explicada; B = inclina¢do da linha; T = limites de confianga; p = significancia.
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7 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os resultados sobre emoges vivenciadas no contexto de trabalho sugerem que entre 0s
psicologos prevalecem afetos positivos. Uma possivel explicacdo € que, na pandemia, a
Psicologia se destacou como um dos servicos de primeira necessidade, dando visibilidade ao
fazer psicoldgico e trazendo desafios para inovacgdo das praticas profissionais. Sobre isso, uma
pesquisa da ABPSA (Associacdo Brasileira de Psicologia da Saude) divulgada na Folha de Séo
Paulo (https://www1.folha.uol.com.br, 2022) indicou aumento de busca por servicos
psicoldgicos durante a pandemia, bem como expanséo dos atendimentos para além do territorio
principal de atuagdo do psicologo. Esses fatos implicaram na adogdo de alternativas de atuacéo
ainda ndo testadas, como o trabalho on-line e novas ferramentas tecnoldgicas. Essas alternativas
inovadoras nao devem ser interpretadas como uma simples adaptacdo individual ao momento
de crise pandémica, mas sim como uma atuacao pautada no potencial criador dos profissionais,
visto que eles precisaram se reinventar para solucionar problemas. Sabe-se que a criatividade
no trabalho contribui para resgatar o sentido positivo do trabalho (Ferreira & Falcédo, 2020) e,
para muitas pessoas, € um fator promotor/protetor da saide mental (Bruno-Faria, Nakano &
Veiga, 2020). Levando em conta que os afetos positivos predominaram na amostra, pode-se
inferir que os psicologos/as devem ter interpretado seus esforgos criativos como um desafio de
aprendizagem para lidar com o trabalho remoto, com os atendimentos virtuais, com as
ferramentas digitais, ou mesmo para conciliar atividades domésticas e de trabalho. Os afetos
positivos mais fortemente experimentados pelos/as psicologos/as foram ‘orgulho do que fago’,
‘agradecido’ e ‘honrado’, sugerindo que o desafio de ajudar pessoas a Se conectarem com 0
sentido da vida pode ter sido um trabalho gratificante para eles/as.

De acordo com Warr (1990), quando os afetos positivos estdo ativados, predominam
sentimentos de entusiasmo e contentamento no trabalho. Dessa afirmacdo, depreende-se que 0s
altos niveis de afetos positivos encontrados na amostra sugerem um bom estado de bem-estar
psicologico associado ao prazer de enfrentar os desafios no trabalho. Outro resultado que
fortalece esta interpretagdo séo os baixos niveis de Tensdao Emocional e Depresséao e de Reducao
da Autoeficécia presentes na amostra, indicando um 6timo grau de funcionamento psicologico
e de autoconfianca dos profissionais de psicologia para enfrentar as complicacdes e 0s desafios
no trabalho no contexto pandémico. Pesquisadores que integram as abordagens hedonica e
eudaimdnica de bem-estar no trabalho (p. ex. Warr, 1987; Dagenais-Desmarais & Savoie, 2012)
entendem que o sentimento de competéncia no trabalho (perceber-se apto para a tarefa, eficiente

e autbnomo para tomar decisdes) e essencial no planejamento e alcance de metas, reduz a
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ansiedade e reflete no desempenho das atividades. Do ponto de vista organizacional, esses sdo
resultados bastante favordveis, ja& que trabalhadores emocionalmente equilibrados e
competentes no exercicio profissional tendem a ser mais produtivos. Apesar desse bom
resultado, foram identificados cinco trabalhadores em sofrimento depressivo (4,7% da
amostra), o que demanda uma assisténcia de satde pautada em um olhar criterioso sobre esse
tipo de transtorno que, segundo a literatura (Cruz, Shirassu, Barbosa & Santana, 2011; Feitosa
& Fernandes, 2020; Lima, Gongalves & Cardoso, 2018), € um dos mais incapacitantes, tanto
na esfera pessoal quanto laboral, influenciando o aumento do absenteismo e afastamentos
prolongados no trabalho.

Coerente com outros estudos (Faria, 2005; Freitas, Abrantes & Guimarées, 2021;
Pereira, Queirds, Gongalves, Carlotto & Borges, 2014), os psicélogos se reportam a uma maior
interferéncia do trabalho na familia do que da familia no trabalho. Segundo Frone (2003) e Faria
(2005), esse tipo de resultado é mais provavel, pois o sistema familiar & mais flexivel e as
pessoas tém mais controle sobre as relagdes nesse dominio do que no trabalho. A despeito de
ndo serem os mesmos indicadores de salde, as correlacdes de maior forca obtidas na presente
pesquisa aproximam-se de outros estudos em que o Conflito Trabalho-Familia se correlacionou
positivamente & exaustdo emocional (Pereira, 2009; Simbula, 2010), & sintomas depressivos
(Cannuscio et al., 2004; Esteves, 2021) e menor bem-estar (Medeiros, Aguiar e Barhan, 2017;
Nordenmark, 2004).

Ademais, as analises de regressao evidenciaram que o fator Conflito Trabalho-Familia
se destacou como o melhor preditor de todos os indicadores de BET. Implica dizer que o
Conflito Trabalho-Familia se sobressaiu como o fator mais ameacador ao BET, ou seja, 0S
profissionais que se perceberam mais exigidos no trabalho e com menos oportunidade de
cumprir os deveres familiares tendem a ser mais tensos, menos afetivos e ineficazes no
exercicio profissional. Os resultados permitem concluir que os psic6logos com maior risco de
adoecimento psiquico sdo aqueles que experienciaram, durante a pandemia, uma maior

interferéncia negativa do trabalho na familia do que o inverso.
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8 CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa, embasada em enfoques integradores hedénico e eudaiménico de
felicidade, examinou a associacdo entre conflito trabalho-familia e bem-estar no trabalho em
psicélogos/as vinculados/as ao CRP-13/PB, atuantes na pandemia Covid-19. Foi constatado
que a maioria apresentou bons niveis de BET, permitindo inferir que os desafios profissionais
impostos pela pandemia foram possivelmente encarados como prazerosos. Dentre os aspectos
mais positivamente avaliados e que se revelaram benéficos e/ou protetivos a salide mental
destacam-se ‘orgulho do que fago’, ‘agradecido’ e honrado’, sendo recomendavel o
fortalecimento desses aspectos no ambiente de trabalho com ag¢des concretas, como crescimento
na carreira e ganhos salariais, que promovam o reconhecimento e o valor do trabalho.

Também foi constatada uma mediana mais elevada no fator Conflito Trabalho-Familia,
possibilitando concluir que, na pandemia, os psic6logos se ressentiram mais da interferéncia do
trabalho na familia do que o inverso. Ademais, o Conflito Trabalho-Familia foi o melhor
preditor do BET, revelando-se um fator de risco a sade mental da amostra. Essas constatacfes
podem ser usadas em futuras intervencGes promotoras de maior equilibrio entre as demandas
familiares e de trabalho, implementando, por exemplo, fatores motivacionais como autonomia
para programar horarios de trabalho, para tomar decisdes e para definir os métodos de trabalho,
oferecer feedback, suporte social no trabalho e pausas de descanso.

Por ser um estudo transversal com amostragem ndo probabilistica, deve-se fazer uma
leitura parcimoniosa dos resultados evitando transferi-los para outros contextos profissionais e
de trabalho. Uma limitacdo da pesquisa foi a auséncia de dados qualitativos que pudessem
conhecer a percepcgdo das condicdes de trabalho da amostra na situacdo pandémica. Outra
limitacdo diz respeito a imprecisao conceitual de BET e a dificuldade da escolha de variaveis
para melhor apreender e medir o construto. Com vistas a superar estas limitac@es seria adequado
investir em novos estudos sobre BET que inserissem outras variaveis de trabalho como
motivacao, satisfacdo e comprometimento, e uso combinado de ferramentas quanti-qualitativas.

Apesar dessas limitagOes os resultados correspondem a dados coletados na pandemia
Covid-19, podendo servir, no futuro, para estabelecer comparagdes que definam melhores
condicgdes das esferas laborais e familiares com efeitos positivos na qualidade de vida e de
trabalho dos psicélogos/as. Em consequéncia disso, e ndo como primeira finalidade, espera-se
que o bem-estar destes profissionais reflita positivamente na qualidade dos servigos prestados,
afinal para promover o bem-estar da sociedade é importante e necessario que profissionais

incumbidos de ajudar o proximo tambem estejam bem.
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APENDICE A - QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

Idade: anos

Sexo:
() Masculino

( ) Feminino

Estado civil:

() Solteiro

( ) Casado

( ) Separado/divorciado

() Convivendo com outra pessoa
( ) Viavo

Ne de filhos:

Em termos de salario-minimo, quanto vocé ganha atualmente?
( ) 1 salario minimo

( ) entre 1 e 2 salarios minimos

( ) entre 3 e 4 salarios minimos

( ) entre 4 e 5 salarios minimos

( ) entre 5 e 6 salarios minimos

( ) acima de 6 salarios minimos

Qual a sua area de atuacao?
( ) Clinica

( ) Educacional

( ) Hospitalar

( ) Juridica

( ) Organizacional

( ) Social

Em média, quantas horas vocé trabalha por semana:
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8.

10.

11.
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\/océ considera que, durante a pandemia, o seu trabalho como psicdlogo:
( ) Se intensificou
( ) Permaneceu igual ao anteriormente realizado

( ) Diminuiu

Vocé considera gque, durante a pandemia, as suas tarefas domésticas:
( ) Se intensificaram
( ) Permaneceram iguais as anteriormente realizadas

( ) Diminuiram

Suas atividades de psicélogo na pandemia Ihe deixaram:
( ) Nada estressado
( ) Pouco estressado
( ) Muito estressado

( ) Bastante estressado

Considerando que o trabalho remoto é parcialmente ou totalmente feito em casa, vocé
sentiu ou sente alguma dificuldade em conciliar suas obrigacdes familiares com as
obrigac@es do trabalho?

( ) Muita dificuldade

( ) Pouca dificuldade

( ) Nenhuma dificuldade
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO (TCLE)

Prezado(a),

O senhor(a) esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada: CONFLITO
TRABALHO-FAMILIA: IMPLICAQ@ES NO BEM-ESTAR DE PSICOLOGOS
ATUANTES NO CONTEXTO DA PANDEMIA DA COVID-19, sob a responsabilidade da
aluna Ana Luiza Silva Lima, orientanda do Programa de Péds-Graduagdo em Psicologia da
Saude da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), nivel de mestrado sob orientacdo da
Professora Dra. Silvania da Cruz Barbosa. Antes de decidir sobre sua permisséo para a
participacdo na pesquisa, € importante que entenda a finalidade da mesma e como ela se
realizara. Portanto, leia atentamente as informacges que seguem.

A presente pesquisa tem como objetivo geral “Analisar os impactos dos conflitos entre
trabalho e familia no bem-estar psiquico em psicélogos atuantes no contexto da pandemia da
COVID-19”. Os objetivos especificos sdo: Descrever as caracteristicas sociodemogréaficas da
amostra; identificar a percepcdo dos psicdlogos sobre a interferéncia do trabalho na familia
(conflito trabalho-familia) e da familia no trabalho (conflito familia-trabalho); averiguar niveis
de bem-estar relativos ao trabalho dos psicélogos no contexto pandémico; identificar as
vivéncias de conflitos na relacédo trabalho-familia dos referidos profissionais. A pesquisa se
justifica pelo fato de o contexto pandémico ter exigido dos psic6logos uma forcada mudanca
de rotina de vida para conciliar as demandas de trabalho e familia, que pode estar afetando, em
graus diferenciados, a saude mental desses profissionais.

Ao concordar em participar, vocé devera estar a disposi¢do para fornecer informacoes
sobre seu perfil biogréafico e socio-ocupacional. Apenas com sua autorizagdo realizaremos a
coleta dos dados. Sua participacdo na pesquisa € voluntaria e apenas com sua autorizagao
realizaremos a coleta dos dados. Caso aceite participar, o(a) senhor(a) deve declarar sua
voluntariedade assinando um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A coleta
dos dados serad realizada por meio virtual através de um link e/ou presencial, sendo o0s
instrumentos organizados em um Unico protocolo que Ihe permitira acessar o TCLE e os
seguintes instrumentos de pesquisa: Escala de Bem-Estar Afetivo no Trabalho (JAWS), o
Questionario de Salude Geral (QSG-12), a Escala de Conflito Trabalho-Familia (ECTF) e um
Questionario Sociodemografico e Laboral.

Existe a possibilidade de vocé se sentir desconfortavel em responder questfes que
abordam problemas pessoais vivenciados no seu ambiente de trabalho e/ou familiar. Para
minimizar este risco, o pesquisador responsavel explicara, antes do preenchimento dos
protocolos, o objetivo do estudo e sua finalidade académica, deixando claro o carater
confidencial das respostas, 0 anonimato dos participantes e a possibilidade de sua desisténcia
da pesquisa, a qualguer momento, sem quaisquer prejuizos pessoais.

Como beneficio direto, serdo fornecidos os resultados da pesquisa as institui¢ces, onde
esses profissionais atuam, para que estes possam discutir, entre si e com Seus superiores,
medidas que fortalecam comportamentos mais eficazes de enfrentamento ao conflito trabalho-
familia e promoc¢do do Bem-Estar.

Sua participacdo no projeto ndo lhe trara risco ou prejuizo para sua saude fisica ou
mental. Todavia, o voluntario podera recusar-se a participar, ou retirar seu consentimento a
qualquer fase da realizacdo da pesquisa ora proposta, ndo havendo qualquer penalizacdo ou
prejuizo. Também ndo lhe trard qualquer despesa ou 6énus financeiro; portanto ndo havera
necessidade de indenizagdo por parte da equipe cientifica e/ou da instituicdo responsavel. No
entanto, garante-se que quaisquer encargos financeiros de eventuais danos decorrentes da
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participacdo na pesquisa, se houverem, ficardo sob responsabilidade dos pesquisadores
responsaveis.

Ao pesquisador caberd o desenvolvimento da pesquisa de forma confidencial;
entretanto, quando necessario for, podera revelar os resultados ao medico, individuo e/ou
familiares, cumprindo as exigéncias da Resolucdo n° 466/12 do Conselho Nacional de
Saude/Ministério da Saude. Os dados individuais serdo mantidos sob sigilo absoluto e sera
garantida a privacidade dos participantes, antes, durante e apos a finalizacdo do estudo. Sera
garantido que o participante da pesquisa recebera uma via do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Os dados coletados serdo guardados por 5 anos, sob a responsabilidade dos
pesquisadores responsaveis pela pesquisa, e apds esse periodo, serdo destruidos.

Os resultados da pesquisa poderdo ser apresentados em congressos e publicagfes
cientificas, sem qualquer meio de identificacdo dos participantes, no sentido de contribuir para
ampliar o nivel de conhecimento a respeito das condicdes estudadas. (Res. 466/2012, IV. 3. g.
e.h)

Em caso de duvidas, vocé podera obter maiores informac6es entrando em contato com
Ana Luiza Silva Lima, através do telefone (83) 99982-2378 ou através do e-mail: ana.luiza-
silva_lima@aluno.uepb.edu.br e com a Prof® Dr? Silvania da Cruz Barbosa, e-mail:
silv.barbosa@gmail.com. Caso suas davidas ndo sejam resolvidas pelos pesquisadores ou seus
direitos sejam negados, favor recorrer ao Comité de Etica em Pesquisa, localizado no 2° andar,
Prédio Administrativo da Reitoria da Universidade Estadual da Paraiba, Campina Grande — PB,
Telefone (83) 3315-3373, e-mail: cep@setor.uepb.edu.br e da CONEP (quando pertinente).

CONSENTIMENTO

Ap6s ter sido informado sobre a finalidade da pesquisa CONFLITO TRABALHO-FAMILIA:
IMPLICAC@ES NO BEM-ESTAR DE PSICOLOGOS ATUANTES NO CONTEXTO DA
PANDEMIA DA COVID-19 e ter lido os esclarecimentos prestados no presente Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, eu
autorizo a participacao no estudo, como
também dou permissdo para que os dados obtidos sejam utilizados para os fins estabelecidos,
preservando a nossa identidade. Desta forma, assino este termo, juntamente com o pesquisador,
em duas vias de igual teor, ficando uma via sob meu poder e outra em poder do pesquisador.

Campina Grande, de de

Assinatura do Participante

Assinatura da Pesquisadora Responsavel

Assinatura da Orientadora


mailto:ana.luiza-silva_lima@aluno.uepb.edu.br
mailto:ana.luiza-silva_lima@aluno.uepb.edu.br
mailto:silv.barbosa@gmail.com
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ANEXO A - ESCALA DE BEM-ESTAR AFETIVO NO TRABALHO (JAWS)

INSTRUCOES. Abaixo estdo informacdes que mostram afetos diferentes que o trabalho pode

fazer uma pessoa sentir. Por gentileza, leia as frases abaixo e indique o quanto o seu trabalho

tem feito vocé sentir nos ultimos 30 dias cada um dos afetos listados. Pedimos-lhe que, para

cada afeto, circule um niimero ao lado, de acordo com a seguinte escala de resposta:

1 2 3 4 5

Nunca Raramente As vezes Muitas vezes Quase sempre
MEU TRABALHO ME FAZ SENTIR...
01. Tranquilo 112(3(4|5 16. Empolgado 112(3[|4|5
02. Com raiva 112(3|4|5 17. Entusiasmado 1123|415
03. Chateado 112|3|4|5 18. Assustado 1123|415
04. Ansioso 112(3|4|5 19. Malsucedido 1123|415
05. Incomodado 112(3|4|5 20. Furioso 1123|415
06. Alegre 112(3|4|5 21. Triste 1123|415
07. Calmo 1123|4|5 22. Cansado 1123|415
08. Confuso 1123|4|5 23. Pressionado 1123|415
09. Contente 1123|4|5 24. Feliz 1123|415
10. Depressivo 112(3|4|5 25. Inspirado 1123|415
11. Desgostoso 112|3|4|5 26. Miseravel 1(2(3(4|5
12. Desencorajado 1123|4|5 27. Agradecido 1123|415
13. Orgulho do que 1123|4|5 28. Honrado 1123|415
faco 29. Satisfeito 112|345
14. Com energia 112(3|4 30. A vontade 1(2|3]4|5
15. Animado 11234
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ANEXO B - QUESTIONARIO DE SAUDE GERAL - QSG12

Gostariamos de saber se vocé tem tido algumas dificuldades e como tem estado sua salde nas
ultimas semanas. Por favor, responda a TODAS as perguntas simplesmente marcando as
respostas que, em sua opiniao, mais se aproximam ao que sente ou tem sentido. Lembre-se que
gueremos conhecer os problemas recentes e atuais, ndo 0s que ocorreram no passado.

ULTIMAMENTE:

1 —Vocé tem conseguido se concentrar bem naquilo que faz?

(0) Melhor que o de costume (2) Menos que o de costume

(1) Igual ao de costume (3) Muito menos que o de costume
2 —Vocé tem perdido o sono frequentemente por causa das suas preocupacgoes?
(0) Nao, de modo algum (2) Mais que o de costume

(1) Nao mais que o costume (3) Muito mais que o de costume

3 —Vocé tem sentido que esta desempenhando um papel Gtil na vida?

(0) Mais util que o costume (2) Menos util que o de costume

(1) lgual ao de costume (3) Muito menos util que o de costume
4 —Voceé tem se sentido capaz de tomar decisfes?

(0) Mais que o de costume (2) Menos que o de costume

(1) Igual ao de costume (3) Muito menos que o de costume
5 — Vocé tem se sentido constantemente esgotado e sob tenséo?

(0) Néo, de modo algum (2) Mais que o de costume

(1) Nao mais que o de costume (3) Muito mais que o de costume

6 — Tem tido a sensacdo de que nédo pode superar suas dificuldades?

(0) Néo, de modo algum (2) Mais que o de costume

(1) Nao mais que o de costume (3) Muito mais que o de costume

7 —Vocé se sente razoavelmente feliz, considerando todas as circunstancias?
(0) Mais que o de costume (2) Menos que o de costume

(1) Aproximadamente ao de costume (3) Muito menos que o de costume
8 — Vocé tem realizado com satisfacéo suas atividades normais do dia a dia?
(0) Mais que o de costume (2) Menos que o de costume

(1) Igual ao de costume (3) Muito menos que o de costume
9 — Vocé tem sido capaz de enfrentar seus problemas adequadamente?

(0) Mais capaz que o de costume (2) Menos capaz que o de costume
(1) Igual ao de costume (3) Muito menos capaz que o de costume
10 — Vocé tem se sentido infeliz e deprimido?

(0) N&o, de modo algum (2) Mais que o de costume

(1) Nao mais que o de costume (3) Muito mais que o de costume

11 — Vocé tem perdido a confianga em si mesmo?

(0) Nao, de modo algum (2) Mais que o de costume

(1) N&o mais que o de costume (3) Muito mais que o de costume

12 — Vocé tem pensado que é uma pessoa inutil?

(0) N&o, de modo algum (2) Mais que o de costume

(1) N&o mais que o de costume (3) Muito mais que o de costume
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Para responder aos itens que se seguem, indique a sua concordancia com toda a

afirmacdo usando a escala decrescente de 1 (discordo totalmente) a 6 (concordo totalmente).

Por favor, note que quando indicar a frequéncia com que isso ocorre, deve considerar a

afirmacédo completa.

1 2 3 4 5 6
Discordo | Discordo | Discordo | Concordo | Concordo | Concordo
totalmente | muito pouco pouco muito totalmente
1. As demandas do meu trabalho interferem na minha vida familiar. 112]3]4]5
2. Devido a quantidade de tempo que dedico ao trabalho, tenho |1 |2 |3 |4 |5
dificuldade em cumprir minhas responsabilidades familiares.
3. Por causa das demandas do meu trabalho, ndo consigo fazerascoisas |1 |2 (3 |4 |5
que quero fazer em casa.
4. As pressdes geradas pelo meu trabalho restringem a liberdade de |1 |2 ({3 |4 |5
planejar minhas atividades familiares.
5. Os meus deveres no trabalho me levam a mudar meus planos paraas |1 |2 (3 |4 |5
atividades familiares.
6. As demandas da minha familia interferem nas minhas atividades de |1 |2 |3 |4 |5
trabalho.
7. Eu preciso adiar atividades de trabalho por causa de demandas que |1 |2 |3 |4 |5
surgem quando estou em casa.
8. Por causa de demandas da minha familia, ndo consigo fazer as coisas |1 |2 |3 |4 |5
gue preciso no trabalho.
9. Minha vida doméstica interfere nas minhas responsabilidades no|1 |2 |3 |4 |5
trabalho (como chegar no horario, cumprir as tarefas e a jornada de
trabalho).
10. As pressdes geradas pela minha familia interferem no meu desempenho |1 |2 |3 |4 |5
no trabalho.
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