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G&sumo: Este artigo visa diagnosticar o efeito das condigdes de trabalho no stresse e nos sintomg
de mal-estar fisico e psicoldgico. A investigacdo baseia-se na andlise estatistica de uma amostra (n
=117) dos trabalhadores de uma empresa portuguesa de grande dimensao do setor dos servigos. A
recolha dos dados foi realizada através da aplicacdo de um questionario de avaliacdo de riscos
psicossociais. Conclui-se que a maioria dos inquiridos considera que trabalhar no subsolo e por turnos
afeta negativamente a sua saude. Verifica-se que o stresse aumenta quando o trabalhador perceciona
ter elevadas exigéncias (quantitativas e qualitativas) e pouco suporte social dos colegas de trabalho e
das chefias; ja os trabalhadores com pouca autonomia tendem a expressar um nivel baixo de stresse.
A frequéncia de sintomas de mal-estar aumenta significativamente a medida que a perce¢do de
eXpOosIiGAo aos riscos psicossociais e 0 nivel stresse se tornam mais elevados. Os sintomas de mal-
estar que apresentam uma correlacdo estatisticamente significativa com o stresse séo, por ordem
decrescente, as insénias, a depresséo e as dores de cabeca. As evidéncias estatisticas confirmam a
existéncia de uma cadeia de efeitos entre as condi¢bes de trabalho, o stresse e os sintomas de mal-
estar.
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Work Conditions, Stress and Physical and Psychological ill-being
Symptoms: an exploration of the chain effects

ﬂbstraet: This paper aims to analyze the effect of working conditions on stress and physical anh

psychological ill-being symptoms. We use a workers sample (n =117) of a Portuguese large company,
specializes in the public services sector. The data was collected through an individual questionnaire for
psychosocial risk assessment at the workplace. The majority of workers report that underground and
shift work affects their health negatively. The stress increases when the workers have high demands
and a limited social support from coworkers and supervisors. The workers with a lack of autonomy tend
to express low levels of stress. The frequency of ill-being symptoms increases significantly when the
worker perceive high levels of exposure to psychosocial risks and stress. The symptoms with a
statistically significant correlation with stress are in descending order, insomnia, depression and
headaches. Moreover, our research confirms the hypothesis that there is a chain of effects between
working conditions, stress, physical and psychological ill-being symptoms.
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1. Introducdao

As mas condicBes de trabalho, concetualizadas como fatores de risco psicossocial
na teoria, afetam negativamente a saude do trabalhador (e.g.: Karasek, 1979; Warr, 2007,
Siegrist & Rdodel, 2006; Alves et al., 2015) e da prépria organizacao (e.g.: Organizacao
Internacional do Trabalho (OIT), 2010; Agéncia Europeia para a Seguranca e Saude no
Trabalho (EU-OSHA), 2013). A analise das relacBes trabalho-saude e trabalho-doenca
encontram-se largamente documentadas hna literatura psicossociolégica das
organizacdes, porém, tal ndo € sinébnimo de que se atingiu a saturacado tedrica e empirica,
pelo contrario. Os riscos psicossociais e a qualidade de vida no trabalho estdo na ordem
do dia e comecaram, recentemente, a ganhar centralidade na lista de
preocupagfes/prioridades, quer das entidades empregadoras, da sua gestéo intermédia e
de topo, quer do lado dos sindicatos, decisores politicos e académicos (EU-OSHA, 2005;
Caetano & Silva, 2011). A sua atualidade é alimentada por uma diversidade de razdes: (i)
falta de uma solucdo (ou de uma solugéo ineficaz) para os perigos/riscos ja conhecidos;
(i) emergéncia de novos riscos em resultado das mudangas sociais, laborais,
demograficas, econémicas e tecnoldgicas e, por fim, (iii) da crescente consciencializacéo
social para os custos (visiveis e ocultos) que o mal-estar no trabalho acarreta para as
empresas e as economias.

Quais sdo as causas organizacionais e as consequéncias individuais do stresse
relacionado com o trabalho? EXxistir4, do ponto de vista estatistico, uma cadeia de efeitos
entre a exposicdo aos riscos psicossociais, 0 aumento dos niveis de stresse e da
frequéncia de sintomas de mal-estar fisico e psicoldgico? Este artigo tem por objetivo dar
resposta a estas questbes de investigacdo. Procuramos, também, (i) identificar as
condi¢bes de trabalho que, segundo as percecdes dos trabalhadores, representam fontes
de risco psicossocial; (i) avaliar se as perce¢des de risco e de saude variam consoante a
idade do trabalhador e a sua antiguidade na empresa e, por fim, (iii) testar um modelo
explicativo do stresse e dos sintomas de mal-estar fisico e psicolégico.

O presente artigo encontra-se estruturado em sete partes. A andlise tem como ponto
de partida uma bateria de indicadores estatisticos sobre a dimensao econdémica dos riscos
psicossociais no trabalho. Os pressupostos tedricos orientadores da investigagdo serédo
sistematizados na segunda parte. Na nota metodolégica o leitor encontrara a
apresentagdo do instrumento de avaliagdo de riscos utilizado neste estudo, bem como a
referéncia a dimensdo da amostra e da populacdo de referéncia. Na quarta parte
expomos uma breve caracterizagdo sociodemogréfica dos inquiridos. A quinta parte
centrar-se-a na sistematizacdo dos resultados obtidos. Posteriormente os resultados séo
discutidos a luz da teoria e justifica-se originalidade e as implicacGes das conclusdes para
0 debate cientifico. Terminamos com algumas mensagens enderecadas aos
trabalhadores e a gestédo de recursos humanos.

2. Riscos psicossociais e stresse: a dimensdo econdmica de um problema global

A OIT (2010) classificou o0s riscos psicossociais como ‘fendémeno social e
organizacional global’, um problema que afeta todas as profissdes, todos os locais de
trabalho e toda a populacédo ativa empregada. Nenhum trabalhador esta imune. O que
varia, de contexto para contexto, é a especificidade dos riscos, a frequéncia e a
intensidade da exposicdo, bem como a gravidade e o prolongamento no tempo das
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consequéncias negativas para a saude. Importa, deste modo, apresentar uma fotografia
estatistica reveladora da dimens&o econodmica visivel do problema.

Segundo dados da EU-OSHA, relativos a 2013, o stresse surge como 0 2.° problema
de saude relacionado com o trabalho mais reportado pelos trabalhadores europeus; as
doencas musculo-esqueléticas surgem em primeiro lugar. Esta evidéncia ndo é recente.
Em 2000, hd 15 anos atrds, o stresse, em conjunto com 0s outros tipos de riscos
psicossociais, ja eram responsaveis por mais de 50% da totalidade do numero de dias de
trabalho perdidos no espaco europeu (EU-OSHA, 2000). Um em cada seis trabalhadores
irA sofrer de perturbacdes mentais causadas pela exposi¢cdo prolongada a riscos
psicossociais (EU-OSHA, 2014). Um estudo longitudinal do Gabinete de Estatisticas da
Unido Europeia (EUROSTAT) (Comisséo Europeia, 2010), realizado entre 1999 e 2007,
concluiu que 28% dos trabalhadores europeus, cerca de 55,6 milhdes, afirma trabalhar
num ambiente de risco para a sua saude.

O que pensam os trabalhadores sobre as causas do stresse? Uma recente
sondagem europeia (EU-OSHA, 2013) revelou trés conclusées: (i) 51% dos inquiridos
afirma que o stresse é comum no seu local de trabalho; (i) 72% elegem a reorganizacao
do trabalho e a precariedade contratual comos as principais causas do nivel stresse que
percecionam e, por fim, (iii) o stresse é, para 59%, o resultado de bullying e assédios. O
5° Inquérito Europeu sobre as Condi¢des de Trabalho (EUROFOUND, 2012) apurou que
cerca de 62% dos inquiridos considera trabalhar, frequentemente, com prazos apertados
e/ou irrealistas.

O Inquérito Europeu as Empresas sobre Riscos (ESENER) avalia a forma como a
saude e a seguranca sao geridas nos locais de trabalho. As conclusGes mais relevantes
podem ser resumidas em cinco pontos, a saber: (i) 79% dos quadros dirigentes
expressam alguma preocupagdo com os niveis de stresse dos trabalhadores; (ii) 70% das
empresas inquiridas ndo dispbe de procedimentos formais para prevenir o stresse, 0
assédio e a violéncia; (iii) o nivel de stresse dos gestores torna-se mais elevado a medida
gue a dimensdo da empresa aumenta; (iv) 40% dos gestores inquiridos considera que 0s
riscos psicossociais sdo mais dificeis de antecipar/gerir/prevenir do que riscos fisicos e,
por fim, (v) os principais obstaculos da prevencdo s&o, por ordem decrescente de
importancia, a sensibilidade do tema, a falta de formacgéo técnica, recursos humanos e
financeiros insuficientes e, em ultimo lugar, o conservadorismo da cultura organizacional
para a intervencdo sobre problemas considerados ainda tabu (EU-OSHA, 2010). Os
gestores foram convidados, também, a identificar as causas do stresse. Vejamos as mais
invocadas, por ordem decrescente: pressao de tempo; contato com os clientes; falta de
transparéncia e problemas de comunicagdo entre os varios niveis hierarquicos da
empresa; inseguranca e instabilidade no emprego; fraco suporte social dos colegas de
trabalho; extens&o do horario de trabalho; perda de autonomia no exercicio das fungdes e,
em ultimo lugar, discriminac6es mdltiplas baseadas na idade, na orientacdo sexual, na
etnia, na religido e nas opg¢des politico-ideoldgicas (ibidem).

Segundo dados do European Network for Workplace Health Promotion (ENWHP)
(2009), os custos financeiros com doencas mentais ascendem, anualmente, aos 240 mil
milhdes de euros; mais de metade deste valor diz respeito a perdas de produtividade e ao
absentismo. As estatisticas nacionais vdo mais longe. Em Franca, as despesas com o
stresse ocupacional situavam-se entre 2 e 3 milhdes de euros em 2007 (Trontin et al.,
2007 citado por EU-OSHA, 2013). Outra evidéncia: a depressdo relacionada como
trabalho custa, por ano, £ 617 bilides de euros a Europa (Matrix, 2013). Este valor resulta
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da soma das despesas com (i) absentismo e presentismo (272 bilides); (ii) reducdo da
produtividade (242 bilibes); (iii) cuidados de saude (63 hilides) e (iv) prestacdes sociais (39
bilides). Os custos ocultos do presentismo sdo consideravelmente mais dificeis de apurar
e 0s experts acreditam que podem, de fato, ascender a valores bastante elevados
(Koopman et al., 2002; Cooper & Dewe, 2008). As estimativas do Health and Safety
Executive (HSE) (2013), referentes ao Reino Unido, indicam que, entre 2010 e 2011,
aproximadamente 10,4 milhdes de dias de trabalho foram perdidos devido a problemas de
salde provocados pelo stresse no trabalho; a taxa média nacional de absentismo foi de
24 dias. Um recente relatorio da EU-OSHA (2014) defende que as estimativas calculadas
podem ser inferiores aos custos reais.

3. Causas organizacionais e consequéncias individuais dos riscos psicossociais:
uma revisao da literatura

s

O contetdo do trabalho e o ambiente organizacional onde o mesmo é realizado
(Lefebvre & Poirot, 2011) foram acompanhando as mudangas sociais, econdmicas e
tecnolégicas em cena no Uultimo quarto de século. As organizacbes e 0s proprios
trabalhadores foram obrigados a adaptarem-se as novas exigéncias de uma economia
cada vez mais globalizada, onde a competitividade, a inovacdo, a flexibilidade, a
rentabilidade, a rapidez de resposta e a qualidade s&o as novas palavras de ordem.
Novos riscos para os trabalhadores surgiram. O que é, afinal, um risco psicossocial no
trabalho? Uma caracteristica do trabalho e/ou da organizacdo susceptivel de influenciar
negativamente a salde do trabalhador (OIT, 2010). Cox e Griffiths (1995) introduzem o
conceito de «possibilidade»; os riscos psicossociais sdo conceptualizados como fatores
organizacionais que podem provocar consequéncias negativas para o bem-estar do
trabalhador. Na perspetiva de Dejours (2012) as condi¢cdes de trabalho assumem o
estatuto de fontes de risco quando os trabalhadores percecionam que o trabalho coloca
em risco a sua saude. Cooper, Dewe e O'Driscoll (2001) definem dois tipos de stressores
organizacionais:

(i) Fatores fisicos: luz natural ou artificial, ambiente térmico e sonoro, qualidade do ar,
conforto ergonémico;

(i) Fatores psicossociais: contetudo do trabalho em termos de complexidade e diversidade
de tarefas, exigéncias fisicas, cognitivas e emocionais, autonomia, responsabilidade e
poder de decisdo, suporte dos colegas de trabalho e das chefias, tempos de trabalho,
recompensas financeiras e simbdlicas, formacdo & desenvolvimento, orientacdo das
politicas de gestéo, estilos de lideranca, justica e comunicacdo organizacional, conciliagdo
trabalho-vida pessoal, etc.

O Observatorio Europeu de Riscos (OER) identificou os seis riscos psicossociais
mais frequentes nos locais de trabalho, a saber: (i) contratos de trabalho precarios e
inseguranga no emprego; (i) envelhecimento da forca de trabalho; (iii) extensé@o do horério
de trabalho; (iv) intensificacdo do trabalho (em termos qualitativos e quantitativos); (v)
elevadas exigéncias emocionais no exercicio da funcao e, por ultimo, (vi) dificuldades de
conciliagdo entre a vida profissional e pessoal (OER, 2009).

As condi¢des de trabalho, nas suas diferentes dimensdes, tém sido concetualizadas
como fontes de riscos psicossociais. A teoria sugere que as probabilidades da ocorréncia
de acidentes de trabalho (Areosa, 2014) e de sintomas de mal-estar (e.g.: Lazarus &
Folkman, 1984; Cox & Griffiths, 1995; Dejours, 2012) tendem a aumentar, quando a
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frequéncia e a intensidade da exposicdo a mas condi¢bes de trabalho se tornam mais
elevadas. Nesta linha, estudos empiricos concluiram que a exposi¢ao prolongada a riscos
psicossociais no trabalho aumenta significativamente as probabilidades de
desenvolvimento de doencas do foro mental (sobretudo depressdes) (Levi, 2005; Sobocki
et al.,, 2006; Bonde, 2008; Netterstram et al., 2008), de doencas cardiovasculares
(Everson-Rose & Lewis, 2005) e musculo-esqueléticas (Sobeih et al., 2006; Bevan et al.,
2009), do surgimento da diabetes tipo Il (Herman, 2013), de comportamentos agressivos e
tentativas/concretizacdes de suicidio (Kaufer & Mattman, 1996) e, em casos extremos,
pode provocar a morte (Hoel, 2001). A exposi¢éo de curta duracao surge, pelo contrério,
associada a distUrbios nos tempos e ritmos de sono, a alteracbes de humor, irritabilidade,
dores de cabeca, ataques de choro e tonturas (Beswick et al., 2006).

Os riscos psicossociais produzem, também, impatos negativos para a organizagao.
A EU-OSHA, nos seus diferentes relatérios sobre a tematica (2000; 2007; 2013 e 2014),
reporta algumas desvantagens organizacionais:

() Aumento da frequéncia e da gravidade dos erros cometidos e dos acidentes de
trabalho. Aumento das saidas, do absentismo, do presentismo e da ocorréncia de greves
e outras formas de protesto individual e coletivo;

(i) Diminuic&o da produtividade global, da satisfacdo, da motivacdo e do envolvimento do
trabalhador.

A teoria psicossociolégica sobre riscos psicossociais e stresse oferece diferentes
guadros de leitura e modelos explicativos da relacdo trabalho-doenca. Vejamos, em
sintese, 0s pressupostos tedricos que orientaram o nosso estudo organizacional.

(i) N&o existe uma relagédo de causa-efeito, direta e simples, entre a exposi¢ao aos riscos
psicossociais (em termos de intensidade e frequéncia) e o surgimento de sintomas de
mal-estar fisico e psicolégico. Os efeitos dos riscos na salde séo:

a) Moderados pelas caracteristicas dos trabalhadores (e.g. , sexo, idade, antiguidade na
empresa e na fungéo, experiéncia profissional, fungcéo exercida, habilitagdes escolares,
tipo de personalidade, inteligéncia emocional, estratégias de coping, entre outras)
(Lazarus & Folkman, 1984; Cooper & Payne, 1990);

b) Mediados por varidveis como a satisfacao profissional (e.g., Ahmet & Mustafa, 2013),
0 desempenho (e.g., Al-Homayan, 2013), a motivacdo e o envolvimento organizacional
(e.g., Heidarie et al., 2012). Este pressuposto sugere que, no plano estatistico, seja
testado o efeito combinado de fatores organizacionais e individuais na explicacdo da
frequéncia de sintomas de mal-estar, acidentes de trabalho, absentismo e baixas
(Warr, 2007; Siegrist & Rddel, 2006);

(ii) As fontes de risco interagem simultaneamente na mesma situacdo de trabalho e
influenciam-se mutuamente. Esta teia complexa de interacgfes aumenta o nivel de risco
global a que o trabalhador esta exposto e pode agravar, inclusive, os efeitos negativos do
trabalho sobre a saude (Siegrist, 1996; Légeron, 2001; Sacadura-Leite & Uva, 2010);

(iii) Trabalhadores com caracteristicas individuais semelhantes (e.g.: género, idade,
funcdo, etc.) podem responder aos stressores organizacionais de forma distinta e
inesperada (Lazarus & Folkman, 1984);

O modelo de analise, reportado adiante (Figura 1), encontra-se ancorado na teoria e
procura, sobretudo, facilitar a compreensdo dos fatores de risco explicativos do mal-estar
no trabalho.

85

sebn4 ele) ‘sowey eles ‘saAly [slueq ‘



Condicdes de Trabalho, Stresse e Sintomas de Mal-estar Fisico e Psicolégico: exploracdo de uma cadeia de efeitos

International Journal on Working Conditions, No.10, December 2015

Figura 1: Fatores de risco, caracteristicas dos trabalhadores e sintomas de mal-estar
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4. Nota metodolégica

A empresa DANI pretendia identificar oS riscos psicossociais a que 0S seus
trabalhadores consideram estar mais expostos. Nao existia, em 2013, um instrumento
validado de avaliacdo de riscos psicossociais pensado especificamente para o setor de
atividade da empresa. Deste modo, uma equipa de investigadores do ISCTE-IUL ficou
responsavel pelo desenho de raiz e implementacdo de um projeto exploratorio de
diagnostico.

O instrumento aplicado encontra-se estruturado em quatro blocos tematicos. Foi
pedido aos inquiridos que, num primeiro momento, expressassem 0 seu nivel de
concordancia com 40 situacfes hipotéticas de trabalho. Este bloco inicial de questbes
tinha por objetivo obter as percecdes dos trabalhadores sobre as condi¢bes de trabalho.
Dos 40 itens, 25 fazem parte da versdo curta do instrumento UK Health and Safety
Executive (HSE) e avaliam sete fontes de risco psicossocial: (i) exigéncias quantitativas e
qualitativas da funcao; (ii) controlo e autonomia; (iii) suporte hierarquico das chefias; (iv)
suporte dos colegas de trabalho; (v) relacbes interpessoais; (vi) funcdo e tarefas e, por
ultimo, vi) gestdo da mudanca no local de trabalho. Foram contemplados adicionalmente
15 itens para medir cinco dimensfes especificas: (i) significado da funcéo; (ii)
repetitividade; (iii) isolamento social; (iv) trabalho por turnos e a (v) auséncia de luz
natural. O segundo bloco temético, centrado nas perce¢fes de saude, visava mensurar o
stresse no trabalho através da adaptacdo da escala Work Tension Scale, construida em
1972 por House e Rizzo. Os inquiridos foram convidados a indicar a frequéncia com que
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vivenciam 5 cenérios hipotéticos sobre a influéncia que o trabalho exerce na sua saude e
bem-estar. O terceiro bloco tematico do questionario foi desenvolvido com base na
adaptacdo da Psychosomatic Symptoms Checklist, desenhada por Cox, Freundlich e
Meyer, em 1975. Os trabalhadores foram desafiados a assinalar a frequéncia de 18
sintomas de mal-estar fisico e psicolégico. O modulo de caracterizacdo sociodemogréfica,
incluido no final do questionario de avaliacdo, procurou conhecer o perfil dos
trabalhadores.

A presente investigagdo baseou-se na andlise estatistica de uma amostra
representativa (n =117) dos trabalhadores afetos ao departamento (N = 521) responsavel
por, aproximadamente, 45% do numero total de acidentes de trabalho registados no ano
de 2012.

5. Caracterizagdo da Amostra

A amostra é maioritariamente masculina; Dos 117 inquiridos, apenas 22 sao
mulheres (18,8%) (Quadro 1). A distribuicdo dos trabalhadores nao € equilibrada entre os
trés escalbes etarios. Verifica-se que 71 inquiridos (60,7%) tém entre 36 e 45 anos.
Quando analisado o perfil escolar dos inquiridos conclui-se que, aproximadamente, 68%
possui 0 ensino secundario. Os trabalhadores mais jovens na empresa (até 10 anos de
antiguidade) e os seniores (21-30 anos), 29,9% e 23,9% respetivamente, representam, no
seu conjunto, cerca de 54% da amostra. Por fim, cerca de 91% dos trabalhadores exerce
funcbes em regime de turno (4x2), isto €, trabalham quatro dias e descansam dois.

Quadro 1: Caracterizacdo sociodemografica dos trabalhadores

Varidveis de caracterizagdo N % %
sociodemogréafica Acumulada

SEXO
Masculino 95 81,2
Feminino 22 18,8

IDADE
26-35 21 17,9 17,9
36-45 71 60,7 78,6
46-55 25 21,4 100,0
ANTIGUIDADE NA EMPRESA
<10 Anos 35 29,9 29,9
11-20 54 46,2 76,1
21-30 28 23,9 100,0

NIVEL DE ESCOLARIDADE

Ensino Bésico 30 25,6

Ensino Secundério 79 67,5

Ensino Superior 8 6,8

TIPO DE HORARIO DE TRABALHO
Turno Fixo 5 4,3

Turno 4x2 106 90,6

Turno 5x2 6 51
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A teoria recomenda a integracdo destas variaveis nos modelos estatisticos
explicativos do stresse; todavia tal ndo foi possivel, pois a distribuicdo dos individuos
segundo o sexo, o nivel de ensino e o tipo de trabalho por turnos revelou-se muito
desequilibrada. A idade e antiguidade na empresa assuem, neste contexto de
investigacdo, o estatuto de Unicas variaveis explicativas das percecdes de risco e de
saude dos trabalhadores.

6. CondicOes de trabalho, stresse e sintomas de mal-estar: que relagdes?

Este ponto tem por principal objetivo apresentar os principais resultados obtidos
ap0s a exploracdo estatistica das multiplas relacbes que se estabelecem entre as
condi¢cbes de trabalho, o stresse e os sintomas de mal-estar fisico e psicoldgico.

6.1. PercecOes derisco e de saude no trabalho

As percecdes dos trabalhadores sobre as condi¢cdes de trabalho foram medidas,
recorde-se, através de 40 itens. Imperava, entdo, reduzir e sumariar esta informacao e
identificar subconjuntos de itens que remetessem para a mesma tematica. A aplicagédo de
uma Andlise em Componentes Principais (ACP), com rotagdo Varimax, apos a verificagdo
da sua adequabilidade aos dados de partida (KMO = 0,71 e teste de Esfericidade de
Bartlett: x? (276) = 951,497, p <0,001), permitiu extrair, através do critério de kaiser, seis
componentes (dimensfes das condi¢des de trabalho/fontes de risco psicossocial) que, em
conjunto, explicam aproximadamente 60% da variancia total'.

Na componente principal “trabalho no subsolo” (Grafico 1) observa-se um nivel
médio de concordancia superior por comparacao as restantes (Média = 3,7, Desvio-
padrdo = 0,8). Dados complementares revelam que, cerca de 90% e 68% dos individuos,
afirmam estar de acordo com as afirmagbes “Trabalhar no subsolo tem consequéncias
negativas para o meu bem-estar” e “Incomoda-me ndo ver a luz do dia enquanto
trabalho”, respetivamente. Quando questionados se desejariam trabalhar na superficie,
57% respondem afirmativamente. Trabalhar no subsolo é, para a maioria dos
trabalhadores, a fonte de risco psicossocial a que se encontram mais expostos.

O trabalho por turnos surge como a segunda fonte de risco mais importante. Conclui-
se que a maioria dos trabalhadores, cerca de 51% e 57% respetivamente, concorda com
as afirmacgbes “Preferia ter um horario normal ao invés de trabalhar por turnos” e
“Trabalhar por turnos ndo me permite ter uma vida estavel”. Verifica-se uma exposi¢ao
moderada as seguintes fontes de risco: exigéncias, relacdes interpessoais, autonomia e
supor hierarquico.

sebn4 ele) ‘sowey eles ‘saAly [slueq ‘

! Medidas de avaliagdo da consisténcia interna das componentes extraidas: “Trabalho por turnos”
(Alpha de Cronbach = 0,811); “Autonomia” (Alpha de Cronbach = 0,751); “Suporte hierarquico” (Alpha
de Cronbach = 0,696); “Trabalho no sub-solo” (Alpha de Cronbach = 0,623) e “Relagbes interpessoais”
(Alpha de Cronbach = 0,782). Segundo Maroco e Garcia-Marques (2006, p.73), em ciéncias sociais,
um a em torno de 0.60 é considerado aceitavel, desde que os resultados obtidos sejam analisados
com relativa cautela, como é o caso da componente “Exigéncias qualitativas e quantitativas” (Alpha de
Cronbach = 0,583). Verifica-se, em complemento, que s&o superiores a 0.560 todos os coeficientes de
correlacdo entre a componente em apreco e cada um dos indicadores que a estruturam. Ademais, 0s

indicadores sao coerentes do ponto de vista tedrico e, em conjunto, remetem para a mesma tematica.
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Grafico 1: Percecédo de exposigdo a riscos psicossociais (niveis médios de concordancia)

Elevada exposicio 5

45

Baixa exposicdo 1
Exigéncias Relagdes Autonomia Suporte hierdrquico Trabalho per turnos Trabalho no subsolo
qualitativas interpessoais

Os trabalhadores foram convidados a indicar a frequéncia com que vivenciam 5
situacdes hipotéticas sobre a influéncia que o trabalho exerce na saude. Estamos, agora,
no plano das percecdes de saude. Cerca de 98% dos trabalhadores perceciona que o
trabalho afeta diretamente a sua saude; destes, 31,6% e 21,4% afirmam que tal ocorre
frequentemente ou sempre, respetivamente. A maioria dos trabalhadores (69%) assume
sentir-se raramente ou por vezes nervoso com o trabalho. J4 54% trabalha sempre ou
frequentemente sob presséo. As posicdes dos trabalhadores sdo semelhantes perante as
afirmacgdes “Os meus problemas relacionados com o trabalho mantém-me acordado
durante a noite” e “Penso no trabalho quando estou a fazer outras coisas em casa”; cerca
de 29,9% nunca vivenciou ambas as situacdes e 35% apenas raramente. Estes 5 itens
foram usados na construcdo do indice de Stresse no Trabalho que apresenta uma boa
consisténcia interna (Alpha de Cronbach = 0,788). Optou-se, posteriormente, por construir
mais dois indices:

- Indice de Exposi¢éo a Riscos Psicossociais: revela uma boa consisténcia interna (Alpha
de Cronbach = 0,807), tendo sido calculado com base na média aritmética da totalidade
dos itens que serviram de input para a execugdo da ACP anteriormente apresentada;

- Indice de Frequéncia de Sintomas de Mal-estar Fisico e Psicoldgico: apresenta uma
excelente consisténcia (Alpha de Cronbach = 0,902) e resultou da média aritmética da
frequéncia® com que os trabalhadores experienciam 18 sintomas de mal-estar fisico e
psicoldgico, a saber: dores de garganta, acne, nariz entupido, tosse, alergias, palpitacdes
cardiacas, dores musculares, de cabeca e estbmago, nos olhos e nas costas, depresséo,
insénias, vertigens, nauseas, diarreia, fraquezas e tensao geral.

Os trabalhadores consideram estar expostos a um nivel moderado de exposi¢do a
riscos psicossociais (Média = 3,11; Desvio-padrdo = 0,44). S80 0s mais jovens e com
menos anos de antiguidade que percecionam estar menos expostos (Graficos 2 e 3);
contudo, as diferencas detetadas ndo se revelam estatisticamente significativas.

% Medida com base numa escala que varia entre 1 ‘Nunca’ e 5 ‘Sempre’.
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Gréfico 2: indice de Exposicéo a Riscos Psicossociais, de Stresse no Trabalho e
de Sintomas de Mal-estar, por idade (em valores médios)

5.0
a5
40
3,5

3,0 = indice de Stresse no Trabalho

= indice de Sintomas de Mal-estar

Valoresmédios

25

indice de Exposicio a Riscos Psicossociais

2,0
15

1,0

[26-35] [36-45] [46-55]

idade

Os trabalhadores percecionam um nivel moderado de stresse (Média = 2,80; Desvio-
padrdo = 0,74). Existe uma relacdo negativa, de fraca-moderada intensidade e
significativa entre a idade e o stresse (Rho de Spearman = - 0,307, p =0,001) e, da
mesma forma, entre a antiguidade na empresa e o stresse (Rho de Spearman = - 0,307, p
=0,001). Os Graficos 2 e 3 permitem concluir que o stresse diminui significativamente a
medida que a idade e a antiguidade aumentam (F ga¢e (2, 114) =5,201, p =0,007 e F
Antiguidade (2, 114) =6,426, p =0,002). O nivel de stresse dos mais jovens e com menor
antiguidade é, em termos médios, superior e significativamente diferente dos
trabalhadores mais velhos e com mais anos na empresa (Scheffe gaqe (26-35) (46-55), p
=0,007 e Scheffe antiguidade (<10) (21-30), p <0,001).

Gréfico 3: indice de Exposicéo a Riscos Psicossociais, de Stresse no Trabalho e de
Sintomas de Mal-estar, por antiguidade na empresa (em valores médios)
5,0
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Valoresmédios
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Por fim, os trabalhadores expressam, em média, um nivel baixo-moderado de
sintomas de mal-estar (Média = 2,14; Desvio-padrdao = 0,59). A idade e a antiguidade
explicam significativamente a variagdo da frequéncia de sintomas (F igage (1, 114) =3,752,
p =0,026 e F aniguicade (1, 114) =4,858, p =0,009). As evidéncias apontam para a existéncia
de uma correlagcdo negativa, de fraca intensidade e significativa entre a idade e a
frequéncia de sintomas de mal-estar (Rho de Spearman = -0,224, p =0,015) e o0 mesmo
acontece com a antiguidade na empresa (Rho de Spearman = -0,225, p =0,015); a
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medida que a idade e a antiguidade aumentam, a frequéncia de sintomas de mal-estar
tende a diminuir. As diferencas significativas localizam-se entre: (i) os trabalhadores mais
jovens e os mais velhos (Scheffe, p = 0,035) e (i) os novatos na empresa Vvs.
Trabalhadores com uma antiguidade situada entre 11 e 20 anos (Scheffe, p =0,018) e 21
e 30 (Scheffe, p =0,049).

6.2. Stresse no trabalho: exploracdo de um modelo explicativo

Quais séo as dimensbdes das condicdes de trabalho que se encontram significativamente
correlacionadas com o stresse?

Concluimos que existe uma relagéo positiva, de intensidade moderada e estatisticamente
significativa entre o stresse e as relacdes interpessoais (R = 0,423, p <0,001), o trabalho
no subsolo (R = 0,473, p <0,001) e por turnos (R = 0,458, p <0,001); ou seja, o0 nivel de
stresse aumenta significativamente quando a exposicdo a estas fontes de riscos se torna
mais elevada. A relacdo entre o stresse e 0 suporte hierarquico também se revelou
estatisticamente significativa, positiva, mas de baixa-moderada intensidade (R = 0,373, p
<0,001). As elevadas exigéncias no trabalho também produzem um aumento do nivel de
stresse percecionado. Esta relagdo € positiva, de baixa intensidade e significativa (R
0,240, p =0,009). Ja a correlacdo entre o nivel de stresse e a autonomia no trabalho
guase inexistente (R = -0,013, p =0,893). O stresse tende a aumentar quando
trabalhador considera ter falta de suporte social das chefias e elevadas exigéncias.
Testamos, em seguida, uma Regressao Linear Mdltipla para quantificar o efeito das seis
dimensdes das condi¢des de trabalho na variagéo do stresse.

o M |l

Quadro 2: Regressao do Stresse nas Condi¢cdes de Trabalho (Regresséao Linear Multipla)

Varidveis Explicativas Variavel Dependente
Stresse
B

Trabalho por Turnos 0.230*

EO Autonomia -0,091
2 = Supore Hierdrquico 0,129
EE Exigéncias quantitativas e qualttativas 0108
o Trabalhono Subsolo 0,262
Relacdes Interpessoais 0,247
[ — 0,376

F(6,110) 12 668

“p<005 **p<0,01 *=*p<0,001

O modelo de regresséo explica a variagcdo do stresse em 36,7% (R2 ajustado = 0,376) €
revela-se significativo (F (6, 110) =12,668, p <0,001) Os fatores de risco que registam um
efeito significativo sdo, por ordem decrescente, o trabalho no subsolo (8=0,262, t =3,000,
p =0,003), por turnos ($=0,230, t =2,566, p =0,012) e as relacdes interpessoais (f=0,247, t
=3,036, p=0,003) (Quadro 2).

O trabalho no subsolo passarda a ser incluido nos modelos estatisticos como
condicao fisica de trabalho. Considerou-se relevante construir, ainda, a variavel condi¢cbes
psicossociais de trabalho (Média = 4,0; Desvio-padrdo = 2,9) a partir de 20 indicadores
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gue contemplam as seguintes dimensdes: autonomia, exigéncias, suporte hierarquico e
dos colegas de trabalho, repetibilidade, trabalho por turnos e participacdo na gestao da
mudanca. A varidvel apresenta uma razoavel consisténcia interna (Alpha de Cronbach =
0.767).

Figura 2: Mediac&o das condi¢des psicossociais de trabalho entre o trabalho no subsolo e o stresse

Condigbes

Psicossociais de

Trabalho N.

Stresse

[B=0,473"%)

Condigdes Fisicas de
Trabalho

A\ J

B=[0,519*)0,378%

* p<0,001.

O efeito direto das condigfes fisicas de trabalho sobre o stresse revela-se positivo e
estatisticamente significativo (3=0,519, t =6,504, p <0,001). O stresse aumenta a medida
gue o trabalhador considera que o trabalho no subsolo influencia negativamente a sua
saude.

Quadro 3: Mediagao das condi¢cdes psicossociais de trabalho entre o
trabalho no subsolo e o stresse (Regresséo Linear Mdltipla)

Varidveis Explicativas Varidvel Dependente

Stresse

B
Condicbes Fisicas de Trabalho 0,519%**
R* gjustado = 0,263%**

F(1,115)= 42,303
Condicbes Fisicas de Trabalho 0,378
Condicdes Psicossociais de Trabalho 0,296%**
R gjustado= 0,325%*

Fi2,114)= 28,961

== p <0,001

Este modelo de mediacéo explica 32,5% do stresse (R” austado = 0,325) e revela-se
significativo (F (2, 114) = 28,961, p <0,001). As evidéncias estatisticas apontam para
existéncia de uma mediacdo parcial, isto é, o efeito do trabalho no subsolo no stresse
diminui com a presenca da variavel mediadora (condicbes psicossociais de trabalho)
(passa de ($=0,519 para $=0,378), mas continua a ser significativo (t =4,371, p <0,001)
(Quadro 3).

Até ao momento o stresse foi incluido nos modelos estatisticos com o estatuto de
variavel dependente (consequéncia da exposicao aos riscos psicossociais), porém, ele
pode, também, ser analisado como variavel independente ou mediadora (causa da
frequéncia de sintomas de mal-estar) (Figura 3).
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Figura 3: Mediag&o do stresse entre as condicdes fisicas de trabalho e os sintomas de mal-estar

Condictes Fisicas de >

Trabalho Sintomas
B=| 0,426%) 0,078

Stresse

* p <0001

O trabalho no subsolo produz um efeito positivo e significativo (p=0,426, t =5,055, p
<0,001) e explica cerca de 18% da variacédo dos sintomas de mal-estar (R? pa = 0,181); a
frequéncia de sintomas de mal-estar tende a aumentar a medida que o trabalhador
considera que trabalhar no subsolo afeta negativamente a sua saude.

Quadro 4: Mediagao do stresse entre as condi¢cdes de trabalho fisicas e
0s sintomas de mal-estar (Regressé&o Linear Multipla)

Varidveis Explicativas Varidvel Dependente

Sintomas

B
Condicdes Fisicas de Trabalho 0,426%**
R ajustado= 0,175%=*

Fil,115)= 25,550

Condictes Fisicas de Trabalho 0,078
Stresse 0,673%=*
R ajustado= 0,504%=*

Fi2,114)= 59,913

*** p<0,001

O modelo de mediagéo explica 50% da variagdo da frequéncia de sintomas de mal-
estar (R? jusiato = 0,504) e revela-se significativo (F (2, 114) = 59,913, p <0,001) (Quadro
4). Apés a incluséo do stresse no modelo (como variavel mediadora), o efeito do trabalho
no subsolo diminui consideravelmente e deixa, inclusive, de ser estatisticamente
significativo ($=0,078, t =1,015, p =0,312). Os dados sao consistentes com uma mediacao
total do stresse entre o trabalho no subsolo e os sintomas de mal-estar. Esta evidéncia
estatistica permite concluir que existe uma cadeia de efeitos entre a exposi¢ao ao risco, o
nivel de stresse e a frequéncia de sintomas de mal-estar (Figura 4).

Figura 4: Condic¢8es de Trabalho, Stresse e Sintomas: uma cadeia de efeitos

Condigdes

EE— Stresse E— Sintomas
de Trabalho

Esta cadeia de efeitos faz sentido do ponto de vista tedrico, contudo néao
encontramos estudos empiricos que a tenham testado neste termos. As analises
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existentes sobre esta temética baseiam-se, sobretudo, na exploracdo das relagbes
bivariadas entre trabalho-stresse e stresse-sintomas. O stresse ja foi analisado como
mediador na relagdo entre as condicdes de trabalho e a satisfagdo profissional (e.g.,
Ahmet & Mustafa, 2013), o desempenho (e.g., Al-Homayan, 2013), o envolvimento
organizacional (e.g., Heidarie et al.,, 2012), o turnover (e.g., Khan et al., 2014) e a
percecdo de instabilidade no trabalho (e.g., Ouyang, 2009). Teoricamente faz, ainda,
sentido adicionar, no final da cadeia, o absentismo por doenca, acidente de trabalho e
greve, bem como as reformas antecipadas e os auto-despedimentos.

Foi possivel, também, identificar os sintomas de mal-estar fisico e psicolégico que se
encontram positiva e significativamente correlacionados com o stresse; por ordem
decrescente temos as insénias (R = 0,599, p <0,001); as fraquezas (R = 0,578, p <0,001);
a depressao (R =0,578, p <0,001); as dores de cabeca (R =0,541, p <0,001) e nas costas,
por ultimo (R =0,541, p <0,001).

Quando a percecéo de exposicdo aos riscos psicossociais se torna mais elevada, o
nivel de stresse e a frequéncia de sintomas tendem a aumentar; contudo importa
guestionar se esta relacdo de causa-efeito apresenta uma configuragdo distinta quando
comparamos os trabalhadores segundo a idade e a antiguidade na empresa (Figura 5).
Esta hipotese de investigagéo é proposta pela abordagem de Lazarus e Folkman (1984).

Figura 5: Moderacao da idade e da antiguidade entre as condi¢gdes de
trabalho, o stresse e os sintomas

‘ Stresse |
Condigdes de /
Trabalho T \

Sintomas |

Idade

Antiguidade

As evidéncias estatisticas permitem concluir que néo existe um efeito moderador da
idade e da antiguidade (p> 0,05); ou seja, ambas as variaveis nao influenciam
significativamente a relagdo entre a exposi¢éo ao risco e o nivel de stresse e, também, a
frequéncia de sintomas de mal-estar.

7. Discussao

Neste contexto de investigacdo, recorde-se, 0 stresse assumiu um estatuto hibrido
gue varia em funcdo do seu posicionamento na cadeia de efeitos; para além de
consequéncia da exposicao ao risco (variavel dependente) foi, também, concetualizado
como causa/fator explicativo dos sintomas de mal-estar fisico e psicolégico (variavel
independente e mediadora). Esta abordagem estatistica revela-se inovadora e acrescenta
valor as teorias explicativas do stresse, pois reflete a complexidade caracteristica das
relagOes trabalho-saude e trabalho-doenca.

O trabalho no subsolo foi eleito a como a principal fonte de risco. Este resultado vai
de encontro as conclusdes dos escassos estudos realizados sobre o tema. Os
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entrevistados por Swada e Hane (1991, citados por Carmony, 1997) caracterizaram o
trabalho subterrdneo utilizando, apenas, as seguintes palavras: “desagradavel’, “mal-
estar”, “artificial”, “isolamento”, “sufocante”, “ansiedade” e “escuro”. O estudo realizado por
Holister (1968, citado por Carmody, 1997), no metropolitano de Londres, concluiu que os
«underground workers» apresentam taxas de absentismo mais elevadas do que os
trabalhadores que exercem func¢des na superficie. Hollon e colegas (1980) concluiram que
0s niveis de ansiedade, depresséao e insatisfacdo sdo mais elevados junto dos técnicos
administrativos que se encontram na cave do edificio, tendo por comparacdo 0s que
exercem funcfes num local de trabalho a superficie e com janelas para o exterior (citado
por Carmody, 1997). A investigacdo de Wada e Sakugawa (1990) demonstra que 70%
dos trabalhadores entrevistados respondeu «sim» quando confrontados com a questdo
“gostaria de trabalhar a superficie?”. Os nossos inquiridos foram, igualmente, convidados
a responder a esta questao e os resultados obtidos sao préximos; aproximadamente 60%
afirmaram que preferiam mudar se tal fosse possivel. Todas as investigacdes reportadas
anteriormente adotaram a entrevista como instrumento de recolha de dados e, como tal,
ndo se mostram capazes de quantificar o efeito do trabalho no subsolo na saude dos
trabalhadores. O nosso estudo é pioneiro neste campo.

O trabalho por turnos foi eleito como a segunda fonte de risco psicossocial a que os
trabalhadores consideram estar mais expostos. Esta evidéncia corrobora os resultados
obtidos por varios estudos empiricos. Srivastava (2010) concluiu que os trabalhadores por
turnos, por comparacao aos que possuem um horério fixo, apresentam niveis de stresse
mais elevados e as variagbes de humor sdo mais frequentes. A investigacdo de Torbjorn
(1988) demonstra que os horarios rotativos provocam perturba¢cdes no sono. Harrington
(1994) concluiu que o trabalho por tunos, devido a auséncia de uma rotina, afeta
negativamente a salde, porque o0 organismo tem dificuldades em adaptar-se as
constantes variacdes de horario. Segundo o autor este tipo de horario de trabalho
desestabiliza o ritmo cardiaco e o sono, aumenta a fadiga fisica, psicolégica e a
morbilidade, os acidentes de trabalho tornam-se mais frequente e as probabilidades de
desenvolvimento de doencas cardiovasculares e do foro mental também aumentam.

Outros resultados obtidos convergem com a literatura. Verificou-se que o nivel de
stresse e a frequéncia de sintomas de mal-estar tendem a diminuir @ medida que a idade
aumenta. A percecdo de exposicdo aos riscos € superior junto dos trabalhadores mais
novos. Estas tendéncias foram, também, identificadas por Jorm et al. (2005). A teoria diz-
nos que os trabalhadores seniores podem subestimar, minimizar ou até mesmo ignorar 0s
riscos a que estdo expostos (ldler, 1993; Areosa, 2012) e, por outro, tendem a avaliar
mais positivamente o seu estado de salde devido ao efeito da experiéncia e da exposi¢ao
prolongada aos riscos (Leoni, 2010). O estudo de Christin (2009) demonstra que a
percecdo de exposicdo € mais baixa junto dos trabalhadores com menos anos na
empresa. Segundo as conclusbes de um estudo do HSE (2013), este grupo de
trabalhadores tende a ser, também, mais otimista na avaliacdo do seu estado de saude.

Foram detetadas, porém, pequenas divergéncias com a teoria. Alguns estudos
defendem que os trabalhadores seniores, por comparacdo aos novatos, Sdo mais
vulneraveis as mas condicdes de trabalho, tendem a reportar mais frequentemente
sintomas de mal-estar e apresentam taxas de absentismo de longa duracdo mais
elevadas (Griffiths, 1999; EUROFOUND, 2012; HSE, 2013). A literatura ndo é consistente,
nem consensual relativamente a diferenciacdo dos trabalhadores em funcéo da idade; tal
€ compreensivel, porque a diversidade etaria existente nas organiza¢cdes produz
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diferentes formas de percecionar a realidade de trabalho, de regular os riscos e, também,
acaba por gerar subculturas de seguranca e prevencéao (Areosa, 2014). Tentar encontrar
regularidades nas percecgdes de risco/salde e nos padrbes de comportamento é, na
maioria dos contextos de investigacdo, um desafio nem sempre alcangcado com sucesso.

O instrumento de avaliacdo de riscos utilizado neste estudo apresenta uma limitacao.
Ele ndo é exaustivo, pois importantes dimensdes das condigbes de trabalho ndo foram
contempladas (e.g., avaliacdo do desempenho, formacdo & desenvolvimento,
remuneracgdes e beneficios, tipo de contrato de trabalho, gestdo de carreira, conciliacao
entre o trabalho e outras esferas da vida pessoal, exercicio de fun¢des sindicais, etc.).
Ademais, a teoria sugere que a exposicdo prolongada aos riscos aumenta a gravidade
das consequéncias negativas sobre a saude e, inclusive, os tempos de recuperagao;
porém, este questionario ndo permite saber se a percecao de exposi¢do é de curta, média
ou longa duracéo.

8. Mensagens a gestao (de recursos humanos) e aos trabalhadores

Deixamos, para terminar, algumas mensagens a gestdo (de recursos humanos) e
aos trabalhadores. Em primeiro lugar, o stresse ndo é uma doenca, nem uma dificuldade
de adaptacdo ao ambiente fisico e psicossocial de trabalho. O stresse é um problema de
gestao, uma questdo organizacional e, como tal, a intervencdo deve localizar-se ao nivel
da concec¢éo e organizacao do trabalho. O stresse consiste, basicamente, numa teia de
reaccOes do organismo (psicologicas, cognitivas, emocionais, fisicas e comportamentais)
gue se desencadeiam quando o trabalhador perceciona que se encontra exposto a mas
condi¢Bes de trabalho. Nao esquegamos que o0 stresse ndo é intrinsecamente negativo,
nem positivo; o desafio reside em detetar quando o nivel de stresse transita de “desejavel”
a potencialmente “patoldgico”. Nesta linha, a gestdo, ao invés de intervir apos as primeiras
manifestacdes de doenga e da ocorréncia de (in)acidentes de trabalho, devera adotar um
comportamento de vigilancia constante, indispensavel para a antecipacao e prevencao de
possiveis problemas.

Dar voz aos trabalhadores, conhecer os seus estados de saude e de doenca, surge,
assim, como um elemento-chave do sucesso dos projetos em matéria de qualidade de
vida no trabalho. E importante ter em conta, contudo, que as percecdes dos trabalhadores
ndo sdo o Unico fator preditor do seu comportamento; os individuos podem nado agir em
conformidade com a forma como percecionam a realidade. Além disso, as percecdes de
exposi¢cdo nem sempre sdo um espelho fidedigno dos riscos (reais) intrinsecos ao local de
trabalho porque:

(i) Pode ocorrer um desajustamento entre a percecao e a realidade;

(i) Uma subavaliagdo vs. sobreavaliagdo dos riscos e dos potenciais efeitos negativos
sobre a saude;

(iii) Existem riscos invisiveis e ilegiveis a percecdo dos trabalhadores; outros ja séo
considerados e ‘familiares’, devido a rotinas, automatismos, estratégias de regulacéo
definidas com base na experiéncia de exposi¢ao ao risco;

(iv) Os trabalhadores estabelecem diferentes limites de tolerancia face aos riscos;

(v) Quanto mais baixos forem os niveis de percecao de exposi¢cao ao risco, maior sera a
probabilidade dos trabalhadores sofrerem um acidente de trabalho ou desenvolverem uma
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doenca profissional e tendem, também, a adotar menos comportamentos de prevencgao
(Areosa, 2014).

Os riscos psicossociais ndo podem ser entendidos, por parte da gestdo e dos
trabalhadores, como um tabu organizacional, um tema sensivel e a evitar. Estamos
perante um obstaculo ao diagnéstico e a intervencdo. A formacdo técnica e
comportamental sobre gestdo de riscos psicossociais ndo produzird os resultados
pretendidos sem, em primeiro lugar, (i) melhorar a comunicacdo organizacional, (ii)
construir uma cultura de confiangca mutua entre chefias e subordinados e, ndo menos
importante, (iii) convidar os trabalhadores a participar nas decisbes que afetam o0 seu
trabalho. Ndo basta apenas alocar recursos financeiros e humanos aos projetos de
seguran¢a & saude no trabalho. A equacgéo do sucesso depende, ainda, de um elemento
decisivo: o envolvimento de toda a linha hierdrquica na avaliagdo de riscos e no
cumprimento dos planos de acdo. Os custos de oportunidade séo inferiores aos que
resultam da inexisténcia de medidas de prevencdo de riscos; as despesas com a
promocédo da qualidade de vida no trabalho sdo um inteligente investimento e com retorno
intangivel a curto, médio e longo prazo. Uma forca de trabalho doente ndo produz; pelo
contrario, gera prejuizo.

Para concluir importa deixar a mensagem de que as condi¢Bes de trabalho podem,
sim, tornar-se numa fonte de bem-estar, felicidade, motivacdo, satisfacdo e emocdes
positivas. O desafio da gestdo ainda continua a ser o mesmo de ontem: adaptar o trabalho
as caracteristicas dos trabalhadores e ndo o contrario.
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