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ﬂesumo: Os fatores psicossociais de risco no trabalho podem ser agrupados em seis dimens()es\

intensidade do trabalho e tempo de trabalho; exigéncias emocionais; falta/insuficiéncia de autonomia;
ma& qualidade das rela¢des sociais no trabalho; conflitos de valores e inseguranca na situacdo de
trabalho/emprego. Embora os riscos psicossociais sejam um desafio para a seguranca e saude no
trabalho, é pertinente questionar o seu peso, nesse ambito. Assim, apresentamos uma revisdo
sistemética da literatura acerca destes riscos, a identificacdo dos instrumentos utilizados na sua
avaliacdo e os resultados que os mesmos permitem constatar. Através da analise realizada
encontramos abordagens diferentes dos riscos psicossociais, da sua avaliacdo e teorizagdo.
Constatdmos a necessidade de pesquisas qualitativas que complementem a, frequente, utilizagdo de
instrumentos quantitativos e permitam uma maior profundidade dos dados, a aproximacao ao terreno
e a realidade dos trabalhadores e evitem o efeito de desejabilidade social. Verificamos, também, a
necessidade de perspetivar solu¢cdes de avaliagdo e intervengdo, tanto a nivel individual como
coletivo. Como implicacao futura destaca-se a importancia de estudar os fatores que estdo na origem
dos riscos psicossociais e cuja presenca possa ser atempadamente detetada, bem como, a criagéo de
ferramentas ao servico da intervencao e transformacgéo das condi¢des de trabalho.
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Psychosocial Risk Factors at Work: Lessons Learned and the Road Ahead

ﬂbstraot: Work psychosocial risk factors can be grouped into six dimensions: work intensity and time Q
work; emotional demands; lack of autonomy; poor social relationships; ethical conflicts and job and
work insecurity. Although psychosocial risks are a major challenge to the safety and health at work, it is
relevant to question their weight, in this context. Thus, we present a literature systematic review of such
risks, the identification of the instruments used in their assessment and the outcomes they provide.
Through this analysis, we found different approaches to address psychosocial risks, their assessment
and theorization. We found the need for qualitative research that complement the repeated use of
quantitative tools and enable greater wealth of data and a better approach to the reality of workers and
avoid the social desirability effect. We also noted the need to find solutions for assessment and
intervention, both individually and collectively. As a major implication, this research highlights the
importance to study the factors underlying the psychosocial risks whose presence can be detected in a
timely manner, as well as the creation of tools for intervention and transformation of working conditions.
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1. Introducdo

A avaliacdo da salde no trabalho é, desde ha muito tempo, feita através de medidas
gue partem da analise do trabalho e questionam a saude dos trabalhadores, relativamente
ao mesmo (o que significa que a salde se analisa enquanto caréncia potencial resultante
de condigbes de trabalho degradantes, pressupondo a nogédo de “exposi¢cao aos riscos”)
ou utilizando medidas que partem do interesse pela saude dos individuos e analisam a
sua atividade profissional para compreender os efeitos desta sobre a salde (neste caso, 0
trabalho é uma das causas possiveis de um estado de saude do qual se observou a
degradacéo efetiva, apelando a responsabilidade do fator de risco considerado) (Cavalin
& Célérier, 2012, janeiro).

Independentemente do tipo de abordagens constata-se que o tema da saude e
seguranca no trabalho se mantém atual por razées tdo diversas que vao da nao solucao,
ou da solucdo pouco eficaz, de problemas ha muito identificados, até ao surgimento de
novas questdes por via de altera¢des, mais ou menos recentes, na esfera social e laboral.
De facto, a literatura a proposito das relagfes trabalho/satde enfatiza, cada vez mais, a
necessidade de analisar diferentes variaveis, para avaliar de uma forma mais correta as
condi¢bes de trabalho e as consequéncias a ele inerentes. Até porque, se muitos dos
dados disponiveis continuam a refletir probleméaticas, hoje consideradas, como
tradicionais, cada vez mais estudos apontam e evidenciam outros problemas resultantes
do trabalho (Gollac & Volkoff, 2000).

As preocupacdes nesta area e a andlise de problemas a ela associados tém sido
refletidas na legislacdo, na formagéo e na investigagdo, ao longo das Ultimas décadas,
sendo que mais recentemente surgiu, neste dominio, a problemética dos riscos
psicossociais. Reconhece-se que as mudancas significativas que tém vindo a ocorrer, no
mundo do trabalho, resultaram em riscos, ditos emergentes (ou seja, riscos novos e em
crescimento), entre eles, os psicossociais (Agéncia Europeia para a Seguranca e Saude
no Trabalho, 2010; Gollac & Volkoff, 2000). Estes riscos adquiriram, nos Ultimos anos,
uma maior relevancia face as evidéncias da sua relacdo com o aumento de processos
patolégicos nos trabalhadores (Villalobos, 2004).

O reconhecimento dos riscos psicossociais como um dos desafios para a segurancga
e saude no trabalho implica que se perceba qual o peso desses riscos na saude dos
trabalhadores, qual a abordagem mais eficaz desta temética e de que forma se pode
intervir nas situacdes de trabalho para criar condicdes que permitam a sua gestdo, com
vista a uma melhor saude, seguranca e bem-estar.

Assim, o proposito deste estudo foi, através de uma revisdo da literatura, tentar
clarificar alguns conceitos no dominio dos fatores e riscos psicossociais no trabalho, bem
como conhecer o que, de mais recente, se tem investigado sobre o tema; identificar o tipo
de instrumentos utilizados para o seu estudo e avaliacdo e refletir os resultados
constatados.

Estruturdmos este artigo, apresentando no seguimento desta introdugdo um
enquadramento tedrico, sumario, acerca dos fatores psicossociais de risco. No ponto
seguinte falamos da abordagem metodoldgica utilizada para a revisdo elaborada.
Posteriormente sdo expostos os resultados e a respetiva discussdo. Por fim destacamos
algumas conclusdes.
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2. Fatores Psicossociais de Risco no Trabalho

Considerando que a saude é uma ampla gama de possibilidades do organismo
frente as mais diversas situagdes que o ambiente coloca, “(...) uma margem de tolerancia
as infidelidades do meio” (Canguilhem, 2009, p. 78), entao, ela é mais do que um estado,
€ um processo em permanente constru¢cdo, com um equilibrio precério. Assim sendo, é
fundamental que quando se considera a saude dos trabalhadores se tenha em conta a
globalidade dos riscos profissionais. Ora, o acumular de conhecimentos cientificos nao
tem impedido a persisténcia dos riscos no trabalho nem o agravamento dos
constrangimentos organizacionais e no caso dos riscos psicossociais, especialistas de
psicopatologia do trabalho, desde o inicio dos anos 80, tém vindo a mostrar as
repercussodes que as diferentes dimensfes do uso da saude na atividade de trabalho tém
sobre a salde mental dos trabalhadores, sublinhando em particular os efeitos nocivos da
falta de reconhecimento no trabalho, mas também os fortes constrangimentos de tempo
(Araudjo & Rolo, 2011; Dejours, 2011; Ganem, 2011).

Sendo um tema frequentemente abordado pelas instancias europeias e nacionais,
com responsabilidade na matéria, o, recente e crescente, interesse pelos riscos
psicossociais no trabalho justifica-se pelo seu aumento, mas também pelo incremento da
sua visibilidade.

As razdes que podem justificar o aumento dos riscos psicossociais sdo multiplas e
estdo, essencialmente, ligadas as tendéncias de alteragdo no mundo do trabalho como
sejam, a alteracao do valor e significado que o mesmo tem para os individuos e grupos
sociais, as suas novas formas de organizagcdo, as alteragcbes socioecondémicas, a
alteracdo dos espacos, do conteudo e da natureza do trabalho (Rantanen, 1995). O meio
laboral evoluiu deixando cair a organizacgédo tradicional, caracterizada por tarefas manuais,
em linha e a tomada de deciséo centralizada, j& que o mercado atual requer organizagdes
dindmicas, facilmente adaptaveis a um ambiente mutavel e exigente. A relevancia da
informagédo nos processos de produgdo, a inovagdo tecnoldgica, o menor nimero de
trabalhadores e as condi¢cdes de trabalho de uma forma geral, implicam, entre outros,
maior esforco mental, maior ritmo e sobrecarga de trabalho, altos niveis de atencédo e
concentracdo, maior responsabilidade e horéarios diferenciados (Mufioz, 2006). Ao longo
do tempo, a questdo dos riscos psicossociais foi, também, difundida num contexto
particular de aceleracéo de logicas gestionarias que se afastaram dos valores do trabalho
no seio de organizacdes, onde as condicdes de trabalho se agravaram, inclusive no plano
fisico (Valléry & Leduc, 2012). Noutros termos, as mudangas ocorridas nas ultimas
décadas em termos laborais estdo, também, refletidas no desenvolvimento de locais de
trabalho que pdem menos énfase na capacidade fisica e mais nas exigéncias
psicossociais, assim como no aumento da intensificagdo do trabalho (Houtman, 2007).

Por outro lado, o crescimento dos riscos psicossociais pode, também, ser justificado
pelas alteracbes no conceito de salde que permitem, presentemente, afirma-la como
sendo algo global, conquistavel e dependente de todos os aspetos da vivéncia do ser
humano. Ou seja, e recuperando uma visdo proposta por Canguilhem nos meados do
século XX, a salde é a capacidade de adaptagéo a condi¢Bes de vida de ordem biologica,
psicoldgica ou social, de criar novas condi¢gfes para fazer face as agressdes, ndo sendo a
simples auséncia da doenca, mas uma conquista individual e social permanente, que
supde uma atividade da pessoa (Canguilhem, 2001). Assim, a atividade humana de
trabalho e o fenédmeno saude-doenca no trabalho sao duas faces da mesma moeda, o
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gue pressupde que a diversidade das situacdes e das histdrias individuais, no trabalho e
face a uma atividade, configure campos diferentes de existéncia e de possibilidade de
gestdo pessoal dos riscos (Echternacht, 2008). E, entdo, fundamental que, quando se
considera a saude dos trabalhadores, se tenha em conta a globalidade dos riscos, e
sejam valorizados os diferentes constrangimentos que as situacées e condicbes de
trabalho implicam.

O interesse recente pelos riscos psicossociais correspondera, entdo, mais
provavelmente “ao despertar” para a sua existéncia do que, propriamente, ao seu efetivo
aparecimento, até porque, havendo quem coloque a sua emergéncia no ano 2000, estes
nao sdo uma realidade da Ultima década. Para alguns autores, surgiram por volta dos
anos 70, fruto das profundas alteragbes no mundo do trabalho (Valléry & Leduc, 2012),
mas ja no inicio do século XX se efetuavam estudos que recaiam, por exemplo, sobre os
efeitos psicologicos na fadiga (Strong & Edward, 1914). Mas a noc¢do de riscos
psicossociais difundiu-se massivamente no dominio publico, a partir da década de 2000,
suportada, também, pelos efeitos mediaticos dos suicidios em grandes empresas, 0 que
resultou num incremento da sua visibilidade. A circunstancia de estes riscos terem sido
considerados emergentes, ou seja, de serem englobados numa classe de riscos novos e
em crescimento, tera sido, também, um fator que para tal contribuiu. Por outro lado, a sua
maior visibilidade decorre, ainda, e em parte consideravel, da expressdo riscos
psicossociais ser vista, muitas vezes, como uma extensdo do vocabulo stress (Valléry &
Leduc, 2012).

Em suma, a problemética dos riscos psicossociais no trabalho tem sido abordada,
nomeadamente para efeitos da fundamentagcdo do seu aumento, enquanto realidade
ligada as alterag6es no mundo do trabalho e, embora ndo sendo, até por essa mesma
ligacdo, algo tdo recente quanto uma leitura pouco atenta fara crer, a sua visibilidade tem
crescido na ultima década.

As questdes ligadas ao ambiente de trabalho, a organizacdo, caracterizacao e
condigcbes de trabalho, as oportunidades de desenvolvimento que este permite, ao
balanco entre trabalho e vida fora dele, ao envelhecimento da populacdo ativa e a
precarizagdo e inseguranca no emprego, sao, hoje em dia, consideradas fontes de riscos
psicossociais. Constrangedoras das vivéncias, individual e relacional, estas condigbes sao
responsaveis pelo aumento da incidéncia de problemas fisicos, abuso de substancias,
conflitos e violéncia, depressao e ansiedade (Bultmann et al, 2002; Cantera, Cervantes &
Blanch, 2008; Cox, Griffiths & Cox, 1996; European Commission, 2010; EU-OSHA, 2010;
Notelaers, De Witte & Einarsen, 2010).

Contudo, é oportuno questionar o que sao, afinal, riscos psicossociais, ou de que se
se fala quando se emprega esta expressao. Na auséncia de uma teoria consensual sobre
o termo, as diferentes disciplinas, no que diz respeito a sua definicdo, colocam énfase na
organizagcdo do trabalho e, de maneira menos unanime, em aspetos sociais e
economicos, como o estatuto ou a remuneracdo. Consideram, de forma genérica, como
sendo pertinente estudar, especificamente, os aspetos sociais do trabalho e o seu impacto
sobre o psiquismo dos individuos mesmo que esses aspetos sociais possam interagir,
também, com as condicdes fisicas do trabalho. Por outro lado, consideram tanto os efeitos
dos aspetos sociais do trabalho sobre a salde mental, como sobre outras formas de
saude (Gollac & Bodier, 2011).

Entre as muitas definicbes deste tipo de riscos, destacam-se alguns exemplos: a
Organizagdo Internacional do Trabalho, em 1986, descreve os fatores psicossociais no
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trabalho como sendo fatores suscetiveis de influenciar a saude, o rendimento e a
satisfacdo no trabalho e que consistem em interacdes do ambiente de trabalho, do
contetdo, da natureza e das condi¢cdes de trabalho, por um lado, e as capacidades,
necessidades, cultura e condicbes de vida do trabalhador fora do trabalho, por outro.
Estes riscos séo, para Cox & Cox (1993), os que resultam das interacdes do conteldo, da
organizagdo do trabalho, dos sistemas de gestdo e das condicbes ambientais e
organizacionais, por um lado, e as competéncias e necessidades dos trabalhadores por
outro; tais interagbes podem gerar riscos para a saude dos trabalhadores através das
suas percecles e experiéncias. Para Cox & Griffiths (1995), os riscos psicossociais Sao
todos os aspetos do desenho e gestao do trabalho e dos contextos social e organizacional
gue tém potencial para causar danos fisicos ou psicoldgicos. A Agéncia Europeia para a
Seguranga e Saude no Trabalho (2007) define esses riscos como sendo aqueles aspetos
do projeto de trabalho e da organizagéo e gestdo do trabalho, e seus contextos sociais e
ambientais, que tém o potencial para causar dano psicolégico, social ou fisico. Ocafia &
Rodriguez (2010) agrupam os riscos psicossociais em fungdo da auséncia, escassez ou
excesso de determinadas condigbes em termos do trabalho e das quais advém
consequéncias para a saude do trabalhador.

Gollac & Bodier (2011) referem que 0s riscos psicossociais s80 0s riscos para a
saude criados pelo trabalho através de mecanismos sociais e psiquicos. Acrescentam que
embora a nogdo de riscos psicossociais seja amplamente utilizada, ela ndo tem um
significado claro e univoco. Como o conceito de risco faz referéncia a exposi¢ao, por um
lado, e aos danos por outro é importante distinguir os fatores de risco dos seus efeitos
sobre a saude fisica, mental e social. Entdo, para 0s mesmos autores, deve ser levado em
conta que o que faz com que um risco para a saude no trabalho seja psicossocial, néo € a
sua manifestagdo, mas sim a sua origem, logo, 0s riscos psicossociais sdo definidos como
0s riscos para a saude mental, fisica e social, originados pelas condi¢cdes de trabalho e
por fatores organizacionais e relacionais.

Ainda de acordo com Gollac & Bodier (2011), os fatores psicossociais de risco no
trabalho, podem ser agrupados em seis dimensdes: a intensidade do trabalho e o tempo
de trabalho; as exigéncias emocionais; a falta/insuficiéncia de autonomia; a ma qualidade
das relacdes sociais no trabalho; os conflitos de valores e a inseguranca na situacéo de
trabalho/emprego.

Assim, a relevancia da investigacéo, reflexdo e analise sobre 0s riscos psicossociais,
afigura-se ser inegavel e essencial para a construgdo de um corpo de saberes
fundamentado que permita a prevencao destes riscos, a promocao dos efeitos positivos
do trabalho e a garantia da saude dos trabalhadores.

3. Metodologia

Realizou-se uma revisdo sistematica da literatura pesquisando artigos de acordo
com 0s seguintes critérios: estudos sobre a definicdo, identificacdo, causas e tipo de
riscos psicossociais, sua existéncia ou prevaléncia; estudos realizados, em populacdes
trabalhadoras, de medig&o, ou avaliagdo de riscos psicossociais e estudos de relagcdo dos
riscos psicossociais com variaveis sociodemograficas, atividade profissional e condi¢des
de trabalho.
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Procedeu-se a uma pesquisa eletronica de bases de dados, de ciéncias sociais
onde, habitualmente, estdo indexadas revistas que publicam estas temadticas,
nomeadamente, B-on, EBSCO-Host, BVS, PsycArticles e RCAAP. A pesquisa foi limitada
aos anos 2009, 2010 e 2011 e iniciada com um termo genérico: “psychosocial risks” AND
“Work”. Posteriormente utilizaram-se termos mais especificos correspondentes a
construtos relacionados: “organizational constraints”, “role conflict”, “role ambiguity”,
“workload” “work hours”, “work violence”, “work bullying”, “occupational stress”, “work
harassment”, “work gender” e diferentes combinagcbes entre os termos, através de
operadores booleanos. A identificacao de artigos, nesta fase, foi feita com base no titulo e
palavras-chave.

Consultaram-se, também, sites de organizacfes ligadas a seguranca e saude no
trabalho, como sejam, a European Agency for Safety and Health at Work, Work and
Organizational Network, European Association of Work and Organizational Psychology,
World Health Organization, Association Régionale pour I'Amélioration des Conditions de
Travail, Agence Nationale pour I'Amélioration des Conditions de Travail, International
Labor Office, Institut de Santé au Travail du Nord de la France, I'Institut National de
Recherche et de Sécurité pour la Prévention des Accidents du Travail et des Maladies
Professionnelles e Industrial Accident Prevention Association.

No total obtiveram-se cerca de 300 documentos. De seguida, procedeu-se a uma
avaliacdo prévia dos documentos recolhidos, retirando artigos repetidos e fazendo uma
triagem com base na leitura dos respetivos abstracts. Foram excluidos artigos cujo
conteludo ndo correspondia aos critérios definidos, como por exemplo, estudos em
populacdes ndo trabalhadoras. Selecionaram-se 200 documentos (sendo que 30
correspondiam a relatérios ou estudos institucionais, que foram analisados a parte e nao
sao objeto da analise aqui retratada).

Na fase de inclusdo, consultou-se o artigo em si, procedendo a nova selecdo em
funcdo dos critérios acima referidos. A lista final de artigos incluiu 67, que foram
analisados em fungdo do assunto, objetivos, tipo de estudo/populagéo,
metodologias/instrumentos, principais resultados e conclusbes e sugestdo de
investigacdes futuras e/ou pistas para discussao.

Para a identificacdo dos instrumentos de avaliagcdo disponiveis para estes riscos,
utilizdmos um procedimento idéntico, mas sem limitacéo temporal.

4, Resultados

No Quadro 1 sdo sumariados os artigos em funcédo do assunto abordado, do tipo de
estudo realizado, da populacédo estudada e dos instrumentos de avaliacdo utilizados.

Na maioria dos estudos procede-se a identificacdo de riscos psicossociais e as suas
consequéncias. Sdo avaliadas condicbes de trabalho, conciliagcdo trabalho/familia,
violéncia e assédio, bem como estados de stress, burnout, ansiedade, depressdo e
sofrimento.

A conciliagéo trabalho/familia é estudada em diferentes populactes e em relagéo a
consequéncias na saude e no trabalho. O género é associado, entre outros, a problemas
no local de trabalho, a emocdes e a exigéncias laborais.

A maior parte dos artigos configura estudos quantitativos (prospetivos, transversais
ou correlacionais) que estabelecem relacdes com a saude mental e fisica, com profissdes
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ou locais de trabalho especificos, com caracteristicas do trabalho e performance laboral.
O stress ocupacional e o burnout sdo associados, de diferentes formas, ao estatuto
socioecondémico, a problemas de salde, a caracteristicas individuais e do trabalho, a
satisfacdo no trabalho e a profissao.

Quadro 1 - Distribuicdo dos Artigos Revistos em Func¢do do Assunto, Metodologia/Tipo de Estudo,
Populagéo e Instrumentos de Avaliagao

Assunto N %
Tipo de riscos e suas consequéncias 40 60
Conceitos genéricos sobre riscos psicossociais 17 25
Riscos psicossociais e género 8 12
Desenvolvimento/adaptagdo de instrumentos 2 3

Metodologia/Tipo de Estudo

Revisao da literatura; revisao sistematica; reflexao tedrica ou

com base em experiéncia 16 24
Qualitativo 12 18
Quantitativo 39 58
Populacdo Estudada

Experts em prevencéo e consultores 3 5
Profissionais de saude 12 21
Professores 11 20
Forgas policiais, de seguranca e motoristas 6 11
Outros trabalhadores por conta de outrem 22 39
Dirigentes e equipas de trabalho 2 4
Instrumentos de avaliagao

Escalas e questionarios 38 73
Entrevistas 9 17
Outros 5 10

Excecionando os estudos de revisdo da literatura encontramos oito estudos com
metodologias qualitativas e trés usam este tipo de metodologia em conjunto com a
guantitativa.

Os estudos de revisao da literatura, revisdo sistematica, reflexdo tedérica ou com
base em experiéncia correspondem a conceitos genéricos sobre riscos psicossociais,
como sejam, definicdes de risco e risco profissional, saide ocupacional, acidentes de
trabalho, seguranca, psicodindmica e psicopatologia do trabalho, politicas de gestdo e
prevencédo de riscos psicossociais.

Os trabalhadores analisados sdo oriundos de diferentes setores de atividade,
embora em muitos estudos nado se faca referéncia a nenhuma profissdo. Com muitos dos
estudos focados nos profissionais de saude (maioritariamente, enfermeiros e médicos) e
nos professores (essencialmente do ensino bésico e secundério), encontram-se ainda
trabalhadores de diversos tipos de induastrias, de servicos, de turismo, mediadores
imobilidrios e operadores de telecomunicacoes.

Nas metodologias qualitativas séo utilizadas entrevistas individuais a trabalhadores e
chefias, Focus Group Discussion, observagdo de processos de trabalho, consulta e
andlise documental, analise de verbalizacdes e checkilists.
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Relativamente aos instrumentos utilizados nos estudos quantitativos, encontraram-
se, maioritariamente, instrumentos criados ou adaptados pelos proprios autores. Grande
parte dos estudos foi realizada com recurso a mais do que um instrumento.

A identificacdo de instrumentos de avaliagdo disponiveis para 0s riscos
psicossociais, sendo um propdsito especifico, teve inicio na revisdo sistematica. A sua
pesquisa foi, no entanto, alargada a anos anteriores aos da revisao sistematica para se ter
acesso ao maior numero possivel de instrumentos e formas de avaliacdo utilizadas.
Assim, conjugando o descrito no Quadro 1 com o que se obteve posteriormente, foram
identificados mais de uma centena de instrumentos de avaliagdo (108). Trinta e dois
destes instrumentos avaliam, somente, consequéncias dos riscos psicossociais.
Identificaram-se, por outro lado, instrumentos que avaliam o0s riscos psicossociais de
forma mais global, caracterizando-se pela inclusdo, no mesmo instrumento, de um
conjunto de variaveis ou, em alguns casos, de dimensdes que agregam diferentes
variaveis.

5. Discusséao
5.1. Os temas abordados

Os artigos revistos abordam diferentes assuntos dentro do tema riscos psicossociais
no trabalho. Conceitos genéricos relacionados com definicbes ou consideragdes
relativamente aos riscos em geral, e aos psicossociais em particular, sdo analisados de
forma tedrica e, normalmente através de revisfes da literatura ou relatos de experiéncias.
Outros assuntos pertinentes sédo analisados, como por exemplo, a questdo da definicdo
de risco enquanto eventualidade de um acontecimento que nao depende exclusivamente
da vontade das partes, e que pode causar dano, traduzir-se na no¢do de que 0s riscos
profissionais ndo devem ser abordados como perigos potenciais mais ou menos
previsiveis, mas como uma dimensao intrinseca a atividade dos trabalhadores (Thébaud-
Mony, 2010).

Reconhece-se, também, que o acumular de conhecimento cientifico ndo impediu a
persisténcia dos riscos no trabalho nem os constrangimentos organizacionais dos mais
diferentes tipos, pelo que analises cuidadosas sobre 0s riscos psicossociais e a avaliagdo
das intervencdes relativamente aos mesmos devem continuar a ser promovidas (Brevidelli
& Cianciarullo, 2009; Bruhn & Frick, 2011; Leka, Aditya et al, 2011; Leka et al, 2011).

A identificagdo de mal-estar e desconforto em trabalhadores de diferentes profissdes
e a identificagdo de conflitos entre os constrangimentos provenientes da organizacdo e o
funcionamento psiquico dos trabalhadores contribuiu para o alargamento da investigacéo
da relacdo entre trabalho e saude mental (Aradjo & Rolo, 2011; Dejours, 2011; Ganem,
2011), trazendo diferentes pontos de vista, como por exemplo, o de que o afastamento
entre trabalho prescrito e trabalho real (concreto) pode ser fonte de sofrimento no trabalho
(Cohidon, 2009b; Ganem, 2011). A diferenca entre trabalho prescrito e real implica a
diferenca entre a tarefa e a atividade. Ou seja, entre 0 que esta planeado em termos de
trabalho e o que realmente o trabalhador executa, fruto dos constrangimentos concretos e
situacionais vividos na realidade da sua atuacéo. Tal pode levar a que o que se identifica
ao nivel da tarefa, e do que é suposto fazer, ndo coincida com os problemas realmente
vividos pelo trabalhador, descurando dessa forma aquilo que de facto é o sofrimento que
a sua atividade, o seu trabalho Ihe causam.
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As diferencas em termos de organizacdo de trabalho, e de cultura organizacional
parecem justificar, também, desigualdades em termos de ambientes psicossociais no
trabalho (Chevalier et al., 2011; Moncada et al., 2010).

O papel dos gestores na demonstracéo consistente da prioridade da seguranca dos
trabalhadores é referido enquanto forma de encorajar 0 desenvolvimento de confianca por
parte destes, mas também de assegurar que a seguran¢a € um objetivo organizacional
chave e assim promover a motivagao para comportamentos seguros (Exteve & Salanova,
2010; Torner, 2011; Wolf-Ridgway, 2011).

Contudo, as questfes mais abordadas sdo o tipo de riscos psicossociais e as suas
consequéncias, ou seja, uma abordagem de pesquisa que se foca mais nos riscos, e nos
problemas que dos mesmos podem resultar do que na sua origem. Fatores relacionados
com a organizagdo e condi¢cdes de trabalho e com os relacionamentos laborais que
podem estar na origem de riscos psicossociais sdo menos estudados, ou pelo menos a
sua importancia menos destacada. Parece assim, refletir-se uma abordagem pouco
concordante com a concec¢do defendida por Gollac & Bodier (2011) de que o risco
psicossocial ndo o é em fungdo da sua manifestacao, mas sim da sua origem.

Da andlise dos estudos revistos, podem ser destacadas questfes relativas a
violéncia, agressao, assédio, mobbing ou bullying no trabalho, recorrendo a trabalhadores
de diferentes profissdes (policias, enfermeiros, médicos, por exemplo) ou de diferentes
profissdes dentro da mesma area (estabelecimentos prestadores de cuidados de saude,
empresas de transportes, por exemplo). A este propdsito Luongo, Freitas & Fernandes
(2011) falam no conceito de assédio moral (ou bullying) como sendo um fenémeno
caracterizado pelo constrangimento, humilhacdes e violéncia repetidas e constantes,
abrangendo, ainda, a supervisdo excessiva, as criticas infundadas, o empobrecimento de
tarefas, a sonegacgéo de informacgdes e perseguicdes no trabalho.

O assédio e a violéncia sado, também, estudados em relacdo a variaveis relacionadas
com as condicdes de trabalho, com a organizacdo deste e com as consequéncias fisicas
ou psiquicas nos trabalhadores a eles expostos. Verifica-se que a maioria dos
trabalhadores nao refere niveis altos de assédio, mas indica ter experienciado agressao
verbal de uma ou multiplas fontes, sendo as condutas mais experienciadas o bloqueio a
comunicacgao, o desprestigio laboral e a ma gestao de conflitos (Carvalho, 2010; Deery,
Walsh & Guest, 2011).

Trabalhadores de estabelecimentos de saude referem ter sofrido assédio laboral
(6.2% assédio sexual, 8,7% agressbes fisicas e 28,3% agressfes psicologicas). As
mulheres referem ter sofrido diversas formas de violéncia em maior propor¢do que 0s
homens; os trabalhadores mais novos sofreram mais frequentemente violéncia assim
como quem trabalha em estabelecimentos publicos (Acevedo et al, 2010). Pesquisas
feitas com trabalhadores de diversas profissées na Bélgica, na Noruega e nos Estados
Unidos revelam que, a autonomia nas tarefas ndo esta significativamente relacionada com
o bullying, mas a falta de participacdo nas tomadas de decisdo, a subutilizacdo de
capacidades, a carga de trabalho excessiva, as exigéncias cognitivas, as mudancas no
trabalho, a inseguranca e a auséncia de feedback face a realizacdo das tarefas,
relacionam-se diretamente com ele. Os antecedentes mais importantes de entre as
caracteristicas do trabalho, relativamente a este fendmeno, sdo os conflitos e as
ambiguidades de papéis (Andrea et al, 2009; Niedhammer, 2009; Notelaers, Witte &
Einarsen, 2010). Relativamente a este assunto é pertinente referir a necessidade de
realizar estudos que permitam entender a natureza, causas e consequéncias da agressao
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no local de trabalho. Dito de outra forma, procurar razdes para 0 seu surgimento e
perceber os efeitos que o sofrer ou testemunhar violéncia pode ter, diretamente para 0s
trabalhadores, mas também nos seus comportamentos relativamente a colegas,
superiores ou subordinados.

O stress ocupacional é uma tematica (em associacdo com o burnout) que tem
estimulado os investigadores (como esta revisdo mostra) e que tem preocupado
organismos nacionais e internacionais. Por exemplo, a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), publicou dois documentos, em 2004 e em 2007, dedicados ao stress no trabalho
(Leka, Griffiths & Cox, 2004).

Nos estudos sobre burnout, que se analisaram, este é associado a problemas de
saude fisica ou psiquica, a caracteristicas ou condicbes de trabalho ou a atributos
pessoais. Verifica-se que uma das suas dimensdes, a exaustdo emocional, é diretamente
associada com o absentismo, a intencdo de deixar o local de trabalho, a alienacéo e o uso
de bebidas alcodlicas. A exaustdo emocional (mais do que o cinismo e a baixa eficacia
profissional) foi observada nos profissionais de for¢cas de seguranga publica e de
seguranca prisional que evidenciaram experiéncias profissionais mais negativas.
Resultados semelhantes foram obtidos em militares da guarda nacional republicana, onde
0 maior desejo de abandonar o emprego, bem como maior cinismo se observa nos mais
velhos e/ou mais experientes (Afonso & Gomes, 2009; Gomes, Cruz & Cabanelas, 2009;
Howard & Cordes, 2010; Salanova & Llorens, 2011; Wittmer & Martin, 2010).

A relacao entre stress e alteracdes fisicas mostra (em alguns estudos) resultados
significativos e nos estudos longitudinais ha evidéncia de consisténcia temporal dos
sintomas (Nixon et al, 2011). Por outro lado, observa-se uma correlacdo negativa entre a
autonomia profissional e o stress ocupacional (Pisljar, Lippe & Dulk, 2011; Siegrist et al,
2010).

Nos enfermeiros, o stress ocupacional apresenta valores relativamente altos, embora
a sua relacdo com problemas de salude nado seja significativa. Em Portugal as
experiéncias de stress sao verificadas em menos de 50% dos enfermeiros, sendo que 0s
maiores valores de stress e as reacfes mais negativas ao trabalho, por via deste,
acontecem no sexo feminino, nos enfermeiros mais novos e com menor experiéncia, nos
com contratos a prazo, nos que trabalham por turnos ou que trabalham mais horas.
Pesquisas que comparam enfermeiros e médicos concluem pela maior incidéncia de
stress nos primeiros. Os principais fatores de pressdo para os enfermeiros, e, também,
para os médicos, sdo o “lidar com os clientes” e 0 “excesso de trabalho” (Gomes, Cruz &
Cabanelas, 2009; Erenel, Efe & Vural, 2011; Ribeiro, Gomes & Silva, 2010; Silva &
Gomes, 2009).

Em Portugal, 45% de professores do ensino basico consideram a profissao como
muito stressante e a exaustdo emocional foi a dimensdo mais prevalente na experiéncia
de burnout. Professores mais novos, a lecionarem a alunos mais velhos, com vinculo
laboral mais instavel e com mais horas de trabalho apresentam maior stress,
despersonalizacdo e menor satisfacdo e realizacdo pessoal e profissional e menor
comprometimento organizacional. Em professores do secundario, verificaram-se valores
significativos de stress ocupacional e de burnout, varios problemas de saude fisica e
insatisfacdo profissional, maior stress nas mulheres, nos professores mais velhos, nos
com vinculos mais precarios, nos professores com mais horas de trabalho e com mais
alunos em sala de aula (Correia, Gomes & Moreira, 2010; Gomes et al, 2010).
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Da analise dos resultados relativos a temética stress percebemos dados expetaveis,
como por exemplo, o facto de as mulheres que trabalham em profissdes ligadas a saude
apresentarem maiores niveis de stress, assim como o facto de nos professores existirem
indices de stress e exaustdo emocional elevados. O tipo de atividade, a maior presenca
feminina nestes dois setores e alteracdes socioculturais recentes justificam esses factos.
A presenca de stress nos enfermeiros ser maior do que nos meédicos e estes
apresentarem maior satisfacdo e realizacdo profissional, sdo dados que, também, néo
surpreendem face ao contexto social e cultural que preconiza diferentes estatutos a estes
dois grupos profissionais.

Outros dados, contudo, suscitam reflexdo. Nos estudos com professores, aparece a
idade como estando relacionada com o stress e o burnout, assim como aparece
associada a violéncia, mas essa relagdo ndo € uniforme. Ou seja, se nuns casos S&ao
trabalhadores mais jovens, os mais atingidos pela violéncia, assédio ou stress, ha casos
em que € exatamente o contrario, sdo os mais velhos. Esta disparidade podera ter
explicagbes em fungdo da populagdo estudada e das condigbes e caracteristicas do
trabalho desenvolvido, mas ndo deixa de ser estimulante procurar o seu real
enguadramento.

Outro assunto estudado em varios artigos € o conflito trabalho/familia. Verifica-se
gue a maior parte das intervencdes para a resolucdo deste conflito envolvem mudancas
no tempo ou nas horas de trabalho. Por outro lado percebe-se a dimensdo das
dificuldades em compatibilizar trabalho e vida profissional, pois em trabalhadores Suicos
mais de um, em cada sete, referem essas dificuldades. Estes trabalhadores apresentam
um risco relativo, significativo, para percecionarem a sua saude como sendo m4a, para
emoc0Oes negativas, depresséo, baixo otimismo e energia, fadiga e alteracdes de sono. Na
Australia em trabalhadores de teleatendimento verifica-se que quanto maior o conflito
trabalho/vida pessoal maior fadiga e sintomas psicolégicos sdo referidos (Baltes,
Zhdanova & Clark, 2011; Bohle et al, 2011; Brough & O’Driscoll, 2010; Carral, Fasseur &
Santiago-Delefosse, 2009; Hammig & Bauer, 2009).

Nos estudos que relacionam riscos psicossociais com a variavel género, verifica-se
gue homens e mulheres percebem diversamente diferentes exigéncias e falta de recursos
no local de trabalho e que estes afetam diferencialmente o seu conforto e bem-estar
psicossocial. A rotina no trabalho e a falta de autonomia e apoio social sdo fatores que
afetam as mulheres e ndo os homens. Tanto a homens como a mulheres afeta o facto de
terem, ou ndo, apoio da familia e conflitos entre esta e o trabalho. Existem diferencas
tanto na qualidade, como nas repercussdes sobre a saude, dos fatores psicossociais em
funcdo de ser homem ou mulher; concretamente sdo os homens que sofrem um maior
risco e maiores danos (Cifre, Salanova & Franco, 2011). Em policias ingleses ndo foram
encontradas diferencas de género no que diz respeito aos niveis de violéncia por parte do
publico ou de colegas de trabalho, mas existem diferencas entre homens e mulheres
relativamente ao impacto no bem-estar de diferentes tipos de exposicdo a
comportamentos violentos. Ao serem relacionadas as alteracdes de ansiedade, do humor
e de adaptacdo com a presenca de bullying em trabalhadores italianos verificou-se que a
severidade do bullying era maior nos homens do que nas mulheres e que no sexo
masculino, as alteracfes psiquiatricas estdo mais correlacionadas com o bullying no local
de trabalho (Nolfe et al, 2010; Santos et al, 2009). Foi, também, verificado que quanto
maior sdo as diferencas entre sexos em termos de caracteristicas de trabalho, mais
diferencas existem no que diz respeito a saude (Sekine et al., 2011).
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Em Portugal, mulheres motoristas de transportes rodoviarios referem como
problemas a atipicidade e a imprevisibilidade dos horarios. A incerteza quanto ao que a
gestdo do tempo vai exigir coloca grandes dificuldades a todos os motoristas, mas
particularmente as mulheres que parecem sofrer uma maior pressao, do que os homens,
face ao esforco de conciliacdo da vida profissional com a vida pessoal, homeadamente,
na elaboracdo de estratégias que lhes facilitem essa conciliagdo. As estratégias que
parecem colocar mais desafios sdo as relacionadas com a guarda dos filhos. Na policia
de seguranca publica, sdo, mais frequentemente, as mulheres que, ao justificar op¢des
profissionais mais compativeis com as responsabilidades domésticas e com a
manutencao do equilibrio familiar, argumentam com o medo dos riscos e as estratégias de
preservacdo do bem-estar pessoal e dos que estdo aos seus cuidados. O trabalho por
turnos e a imprevisibilidade constante do horario de trabalho, s&o vistos como pouco
compativeis com a preservacdo do bem-estar e, juntamente com 0 stress e 0S riscos
vivenciados no quotidiano profissional, influenciam a disponibilidade temporal e emocional
para as relagbes da esfera pessoal e familiar (Castelhano, Santos & Lacomblez, 2010;
Nogueira, Cunha & Lacomblez, 2010).

Nas teméticas conflito trabalho/familia e nos estudos onde se analisa a variavel
género é verificada a alteracdo em termos de saude, em ambos os sexos, por via da
auséncia de apoio familiar, bem como pelos conflitos entre a sua vida privada e laboral.
Mas o mesmo ndo acontece em relagdo a rotina no trabalho, a falta de autonomia e de
apoio social, que aparentemente afetam as mulheres, mas ndao os homens. No
seguimento é, ainda, mais intrigante que, sejam os homens a sofrer maiores riscos e mais
danos, em termos de salde, decorrentes de fatores psicossociais. Este € um assunto a
investigar com maior profundidade. Uma possivel varidvel a estudar face aos conflitos
trabalho/vida privada e as questbes de género é o papel que a cultura organizacional
pode ter em termos dos riscos psicossociais. De facto, parece existir uma relacao forte
entre constrangimentos organizacionais, horas de trabalho, carga de trabalho, conflitos de
papel e interpessoais e um conjunto de sintomas fisicos.

5.2. Metodologia, populacdo estudada e instrumentos de avaliacdo utilizados

Na maioria dos artigos séo utilizadas metodologias quantitativas, recorrendo a
estudos prospetivos, transversais ou correlacionais e inquirindo os participantes através
de questionarios ou escalas. Sdo investigados trabalhadores de diferentes setores,
embora em muitos estudos nao se precise qual. Alguns estudos referem apenas amostras
de trabalhadores, outros afirmam ser trabalhadores de diferentes setores dentro de um
pais ou regido. Ha populacdes constituidas por profissionais de saude, por professores, e
em menor namero trabalhadores de diversos tipos de industrias e servi¢os (publicos, de
seguranca e policiais). Estas populacdes refletem alguma tendéncia em termos de estudo
dos riscos psicossociais, em funcdo da sua exposi¢do ou contato quer com o publico, quer
com situacdes de exposicdo a doenga, dor, sofrimento ou perigo.

Na avaliacdo dos riscos psicossociais, € como pode ser constatado nos resultados
apresentados, 0 recurso a escalas e questionarios, que medem variaveis associadas as
repercussoes destes riscos, € habitual e as alternativas para utilizacdo multiplas.

Em alguns artigos os instrumentos utilizados sdo referidos como sendo escalas
adaptadas pelos préprios autores, com base noutras escalas ou instrumentos, ou a
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construcdo de frases ou descricdo de conceitos apresentados aos participantes para se
pronunciarem, face a eles, através de escalas de likert com diferentes pontuacdes. Nos
estudos onde os instrumentos aparecem mais claramente identificados, foram utilizados
mais do que um e na maioria das vezes, o0 numero de ferramentas correspondia as
variaveis a medir em funcdo das relagdes que os autores pretendiam estabelecer com o
conceito em estudo. A maior parte refere a utilizacdo de um questionario para recolha de
variaveis sociodemograficas.

Muitos instrumentos avaliam consequéncias dos riscos psicossociais, como sejam,
stress ocupacional, mal-estar, ansiedade, depressdo e burnout. Outros medem variaveis
associadas a saude fisica e/ou mental, a satisfacdo no trabalho e a satisfacdo com a vida.
A avaliacdo de riscos psicossociais €, também, feita através de instrumentos que
guestionam o comportamento na organizacdo, o tipo de relagbes interpessoais no
trabalho, as condicdes de trabalho e a atividade profissional, as experiéncias pessoais no
mesmo, 0 excesso e a carga de trabalho, a capacidade para o trabalho, a violéncia e o
assédio. Identificaram-se, por outro lado, instrumentos que avaliam 0s riscos psicossociais
de forma mais global, caraterizando-se pela incluséo, no mesmo instrumento, de um
conjunto de varidveis ou, em alguns casos, de dimensbGes que agregam diferentes
variaveis. De entre eles encontramos ferramentas sob a forma de auto ou
heteroavaliacdo, e em algumas circunstancias conjugando as duas componentes.

Também, numa perspetiva de prevengao de riscos psicossociais, podemos constatar
o frequente recurso a escalas e questionarios. A esse proposito, Chouaniére (2009)
defende que essas ferramentas devem ser reservadas para etapas particulares de um
processo de prevencdo dos riscos psicossociais e a sua escolha deve ser baseada em
critérios especificos. Para o autor, o uso de escalas e de questionarios nem sempre é
possivel, sendo que as entrevistas em grupo podem fornecer informacdes valiosas sobre
a natureza das intervencbes a pdér em pratica. Assim, justifica-se a importancia de
ponderar o tipo de metodologias a utilizar e a possibilidade da sua combinagdo em funcéo
da abordagem que se pretende realizar e dos objetivos definidos na investigacdo acerca
dos riscos psicossaociais.

Nas metodologias qualitativas sdo utilizados instrumentos comuns a este tipo de
abordagem, nomeadamente, entrevistas individuais e/ou coletivas, mas também as
observacdes e a analise documental.

A sugestdo de utilizacdo, em estudos acerca destes riscos, de metodologias
gualitativas, sejam entrevistas, observacdo ou outras e a necessidade de complementar
os dados recolhidos com material que ndo seja decorrente de escalas ou questionarios é
amitde mencionada. Cohidon (2009a) refere que quantificar problemas e identificar
situagdes de trabalho de maior risco é importante, mas clarificacdes numa perspetiva mais
qualitativa poderdo permitir considerar solu¢des, tanto a nivel individual como coletivo.

6. Conclusoes

Os riscos psicossociais no trabalho constituem um tema que, face as mudltiplas
transformagdes que tém acontecido no mundo laboral, e que por via de diferentes
constrangimentos continuam a acontecer, continuara a ser uma preocupagao em termos
de riscos profissionais, nos proximos anos. Neste dominio, a investigacdo podera ser uma
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forma de conhecer 0s riscos psicossociais, 0s fatores que estdo na sua origem e as suas
consequéncias, para que seja possivel o seu controle e a prevencao dos seus efeitos.

Através da andlise realizada encontrdmos abordagens diferentes dos riscos
psicossociais, da sua avaliacao e teorizacéo.

Os artigos analisados, na sua maioria, investigam as problematicas mais comuns
guando se fala em riscos psicossociais (a violéncia, o stress ocupacional, o burnout, o
conflito trabalho/vida familiar) e avaliam-nos em populacées genéricas de trabalhadores
ou incidindo em determinados tipos de profissdes, recorrendo a metodologias qualitativas.

Constatdmos a necessidade de utilizacgdo de metodologias qualitativas que
complementem a, frequente, utilizacdo de instrumentos quantitativos, que auxiliem a
interpretacdo dos resultados obtidos com estes instrumentos e a pesquisa de
circunstancias que os mesmos dificilmente alcangam. Essas metodologias podem,
também, permitir uma maior profundidade dos dados, a aproximacao ao terreno e a
realidade dos trabalhadores, evitando o efeito de desejabilidade social.

VerificAmos, também, a necessidade de perspetivar solu¢cdes de avaliacdo e
intervencao, tanto a nivel individual como coletivo.

A mera constatacdo ou descri¢do das consequéncias dos riscos psicossociais pode
levar a que se legitimem os riscos associados a determinadas profissdes, como sendo
algo “natural”’, sem que se procurem causas a montante desses riscos, que possam,
essas sim, ser objeto de intervengao e prevencao.

A avaliacao para poder intervir implica, entéo, identificar local e concretamente os
fatores psicossociais de risco de modo a serem preconizadas estratégias de compromisso
para a intervencdo nesse local e nas condigdes reais em que o trabalho é realizado.

Deste percurso e da aprendizagem dele retirado resulta, como implicacao futura, a
importancia de estudar os fatores que estdo na origem dos riscos psicossociais e cuja
presenga possa ser atempadamente detetada, bem como a criacdo de ferramentas ao
servigo da intervencéo e transformagéo das condigdes de trabalho.
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