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Resumo

O presente estudo tem como objectivo constituir um contributo para a
pesquisa sobre os fendmenos burnout e engagement na area da Emergéncia Médica
Pré-Hospitalar. Neste sentido propusemo-nos a realizar um estudo que pudesse
estabelecer as variaveis preditoras de burnout e engagement, especificamente
analisamos o impacto dos recursos gerais e as exigéncias do trabalho e avaliamos se a
percepcdo dos técnicos relativamente as diferentes ocorréncias diarias assume

importancia na sua explicacao.

Palavras — chave: burnout, engagement, recursos gerais e exigéncias do trabalho



Abstract

The present study aims to contribute for the research of burnout and
engagement in pre-hospital emergency response personnel. We intended to study
what could define the predictable variables of burnout and engagement,
specifically we analyzed the impact of general resources and job demands and
evaluate if the individual perception of each daily occurrences has weight on its

explanation.

Key-words: burnout, engagement, general resources and job demands
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Introducéo

A tematica relacionada com o estudo da saude fisica e da saude psicoldgica
no local de trabalho, tornou-se uma das principais areas de preocupacdo por parte dos
investigadores durante as Ultimas décadas. A acompanhar esta tendéncia, assiste-se a
um crescente aumento da investigacdo sobre stress, salde ocupacional, Burnout e
Engagement o que muito tem contribuido para uma maior compreensao e prevencao
do mesmo nos mais variados contextos profissionais (Keita & Jones 1990, citados
por Cruz e colaboradores 2000). No entanto, o sector da saide tem recebido menos
atencdo dos investigadores apesar das profissdes de salde serem consideradas de alto

risco em termos de stress ocupacional Gomes (1998).

A crenca de que os profissionais da salde estdo imunes a doenca pelo facto de
deterem conhecimentos neste campo encontra-se na base de muitas das crencas em
relacdo a capacidade de resisténcia destes profissionais. Contudo, sabemos que o
conhecimento ndo substitui a necessidade de apoio, principalmente no que se trata de
lidar com emocgdes, com sofrimento e inclusive com morte (Mclntyre, 1994). Outros
estudos mostram que as instituicbes de salde constituem ambientes de trabalho
particularmente stressantes, contendo caracteristicas organizacionais geralmente
associadas com o stress, como niveis multiplos de autoridade, heterogeneidade do
pessoal, interdependéncia das responsabilidades e especializagdo profissional Neale

(1991).

Regehr, Goldberg, & Hughes (2002) abordam também os riscos do

desenvolver da actividade profissional e indicam que mais de 80% dos técnicos ja se



depararam com situacOes de morte de pacientes aos seus cuidados, a morte de uma
crianga, situagdes com multi-vitimas e incidentes que envolvem violéncia entre
individuos. O mesmo estudo indica que cerca de 70% dos técnicos ja foram agredidos
em servico e ainda que cerca de 56% ja se depararam com situacdes que colocaram

em risco a sua vida.

O desenvolvimento de um estudo sobre esta tematica surge na sequéncia da
minha motivacdo pessoal e profissional de dar resposta a necessidade de suporte
tedrico para os fendmenos observados e vividos no desenvolver da minha actividade
profissional. Assim sendo, entendemos este estudo como necessario no sentido em
que constatamos que embora sejam amplamente reconhecidos os efeitos de um
ambiente indutor de stress no bem-estar dos trabalhadores da &rea de Emergéncia
Médica Pré-Hospitalar, pouca investigacdo tem sido realizada de forma adaptada a
realidade portuguesa e, este facto torna-se ainda mais notorio se considerarmos uma

perspectiva positiva do bem-estar relacionado com o trabalho.

Este trabalho pretende diminuir o siléncio acerca da complexidade, das
incertezas, limitagbes e sofrimento que muitas vezes rodeia a pratica destes

profissionais de salde.



1. Fundamentacéo Tedrica

1.1. A Emergéncia Médica Pré-Hospitalar

Actualmente as equipas de socorro podem estar presentes no local
poucos minutos apds a ocorréncia, facilitando a estabilizacdo da vitima e procedendo
ao transporte até a unidade hospitalar mais proxima ganhando assim preciosos
minutos que permitem salvar a vida ou diminuir os danos causados. No sentido de
acompanhar a evolucdo registada ao nivel internacional, Portugal deu um salto
qualitativo significativo, em particular, na Gltima década. Segundo Pereira (1990)
através do Ministério da Saude foi criado o Instituto Nacional de Emergéncia Médica
(INEM) que coordena o funcionamento do Sistema Integrado de Emergéncia Médica
(SIEM), de forma a garantir aos sinistrados a pronta e correcta prestacdo de cuidados
de salde. Para Batuca (1998) o conceito de Emergéncia Médica Pré-Hospitalar é
pluridisciplinar, o SIEM poderd definir-se como o conjunto de accBes pré-
hospitalares, hospitalares e inter-hospitalares, que engloba a intervencdo activa,
dindmica e coordenada dos varios componentes da comunidade, de modo a
possibilitar uma actuacao rapida, eficaz e com economia de meios. A Emergéncia
Médica Pré-Hospitalar é na sua esséncia uma actividade de salde pois todos 0s
recursos que nela intervém, desde o local da ocorréncia até a recuperacdo da vitima,
estdo a contribuir para um objectivo comum: preservar a vida e minimizar as
consequéncias nefastas para a vitima e para a comunidade. Segundo Soares (1999)
esta area ocupa um lugar primordial na prestacdo de cuidados de saude, sendo de

interesse publico a existéncia de uma eficaz rede de resposta, importa portanto



apostar em meios e recursos humanos altamente qualificados e tecnicamente

competentes a assumir um papel sério e responsavel.

No sentido de prestar um servico eficaz de socorro as vitimas o INEM
disponibiliza diferentes tipos de servigos e meios adaptados as diversas situacfes de
emergéncia médica, entre 0s quais as ambulancias de Suporte Basico de Vida
destinadas a estabilizagdo e transporte de vitimas que necessitem de assisténcia e cuja
tripulacdo é constituida por dois Técnicos de Ambuléncia de Emergéncia (TAE) que
obrigatoriamente tem que ser portadores do curso de Tripulante de Ambuléncia de

Socorro segundo a Portaria n°1301-A/2002 de 28 de Setembro.

O TAE ¢ responsavel por fazer cumprir as normas de emergéncia médica
(INEM, 1999), é solicitado que desenvolva inUmeras actividades que se enquadram
no ambito do Suporte Basico de Vida, entendido segundo Carneiro (2001) como um
conjunto de procedimentos bem definidos e com metodologias padronizadas que tém
como objectivo reconhecer as situacdes de perigo de vida eminente, saber como e
quando pedir ajuda e saber iniciar de imediato, sem recurso a qualquer utensilio,
manobras que contribuam para a preservagdo da ventilagdo e circulacdo, de modo a
manter a vitima viavel até que possa ser instituido o tratamento médico adequado e
eventualmente se restabeleca o normal funcionamento respiratorio e cardiaco (INEM,
2003). No entanto, através dos conhecimentos ministrados durante o curso base o
TAE pode auxiliar o médico nas manobras de Suporte Avancado de Vida, que se
entendem como um conjunto de medidas suplementares que optimizam a funcéo
cardio - circulatéria, aumentando assim a possibilidade a sobrevivéncia a longo prazo

(Carneiro, 2001).



Esta profissdo é socialmente reconhecida e a sua actuacdo obedece a padrbes
técnicos e éticos bastante elevados. No entanto, o posto de trabalho analisado nao se
encontra referenciado na Classificacdo Nacional de Profissdes, por esse motivo,
recorreu-se a uma classificacdo internacional — Standard occupational Classification
onde se encontra no grande grupo Healthcare Practitioners and Technical
Occupations (cddigo 29-0000). Dentro deste grupo inclui-se no sub-grupo Health
Technologists and Technicians (codigo 29-20000) e, dentro deste aparece
referenciado como Emergency Medical Technicians and Paramedics (cddigo 29-
2040). No Dictionary of Occupational Titles recebe a mesma designacdo Emergency
Medical Technicians (cédigo 079374010) and Paramedics (079364026) — Técnicos
de Emergéncia médica e Paramédicos sendo que o TAE representa uma posicdo
intermedia entre estas duas classificagbes. As funcdes especificas do TAE, o perfil
exigido, a formac&o profissional e as caracteristicas do contexto de trabalho segundo

0 INEM encontram-se descritas em anexo.

1.2. O Stress e Bem-Estar no exercicio da fungdo de TAE

Segundo Naudé e Rothmann (2006) o trabalho desenvolvido ao nivel da
Emergéncia Médica Pré-Hospitalar é universalmente reconhecido como indutor de
stress no sentido em que os técnicos de emergéncia sdo confrontados frequentemente

com situacOes de extrema exigéncia e factores de stress crénicos.

Beaton, Murphy, Johnson, Pike & Corneil (1998) defendem que os técnicos
de emergéncia se encontram expostos a situacdes que envolvem sofrimento e tragédia

e que, no dia a dia, se deparam frequentemente com situa¢des que colocam a sua



prépria seguranca em risco. Os autores referem que apesar disso se conhecem poucas
variaveis estudadas e que os estudos que existem sdo, na sua maioria, relativamente
especificos quando abordam situagBes de excepcdo e de catastrofe e, ndo o leque
variado de situagdes a que se encontram expostos estes técnicos no dia a dia. Beaton,
Murphy, Pike e Cornell (1997) referem que as situagdes usuais do dia a dia também
podem provocar 0s mesmos sintomas de desgaste mas de forma menos visivel.
Segundo estes autores existem variaveis que condicionam este processo tais como o
tipo de situacdes, a frequéncia com que acontecem, a idade das vitimas, o tipo de
cenario, a luta contra o tempo, trabalhar em ambientes desconhecidos, adversos e por
vezes hostis e 0 confronto com situagOes inesperadas e perigosas. A associar a esta
informacdo Young e Cooper (1995) apresentaram trabalhos que referem os distarbios
causados pelos regimes de horérios por turnos, ndo se reportam somente a mudancas
dos ritmos biologicos e dos parametros fisiolégicos mas também a uma
dessincronizagdo da vida familiar e social. Segundos os mesmos autores, estes
técnicos sdo também um grupo de risco no que diz respeito aos relacionamentos
familiares, relacionamentos conjugais e no desempenho dos papeis parentais, fadiga

fisica, acidentes de viacdo e infec¢des e doengas.

No entanto, e de acordo com Naudé e Rothmann (2006) embora os efeitos de
um ambiente de trabalho altamente stressante no bem-estar dos técnicos sejam
amplamente reconhecidos pouca investigacdo tem sido realizada e, este fato € tanto
mais notorio se considerarmos a escassez de investigacdo partindo de uma
perspectiva positiva do bem-estar relacionado com o contexto laboral. Estes autores

defendem que assumir a presenca de atitudes positivas face ao trabalho através da



observacdo da auséncia de aspectos negativos, ou vice-versa, pode ser uma

abordagem simplista para compreender o fendmeno.

Schaufeli e Bakker (2002) referem que independentemente das grandes
exigéncias do trabalho e do desgaste alguns individuos ndo revelam sintomas de
exaustdo (burnout) e, de forma contraria estes individuos parecem retirar prazer do
trabalho &rduo e das exigéncias do mesmo. Segundo Seligman e Csizentmihalyi
(2000) tais individuos sdo descritos como envolvidos no seu trabalho (engagement).
Os autores promovem uma nova perspectiva de avaliacdo do bem-estar dos
individuos ao defender que uma visdo completa do bem-estar dos mesmos implica
ndo sé uma analise da sua dimensdo negativa (stress/ doenga) mas também de uma
dimenséo positiva (motivacao/ satisfacdo). Assumir a presenca de atitudes positivas
face ao trabalho através da observacdo da auséncia de aspectos negativos, ou vice-

versa, é uma abordagem simplista para compreender o bem-estar no local de trabalho.

1.3. Burnout e Engagement

O Sindrome de Exaustéo também denominado burnout, tornou-se uma doenca
frequente entre os profissionais da area da saude e, nomeadamente, da relacdo de
ajuda. Tal como outros profissionais, estes ndo se encontram imunes aos custos e as
consequéncias do stress no exercicio da sua actividade profissional, apresentando
implicacdes ndo s6 a nivel de salde fisica e mental mas também a nivel da satisfacéo,
rendimento e sucesso profissionais (Cruz, Gomes & Melo 2000). O burnout é entdo

referido como uma doenca especifica que pode afectar um individuo saudével através



da deterioracdo da sua saude fisica e psiquica e que esta especificamente relacionada
com a sua fungdo profissional (Maslach, 1993). Pode ter repercussdes sobre a sua
qualidade de vida, quer de uma forma transitdria breve e reversivel, quer de forma
duradoura podendo constituir um dano irreversivel. Esta é uma doenga que ameaca
todos os profissionais envolvidos numa relagdo de ajuda e que pode inclusivamente

constituir uma porta aberta a patologia (Delbroucck, 2003).

Muitos tém sido os autores que se debrucam sobre o fendmeno de burnout
desde que Freudenberger e Maslach publicaram em 1970 artigos que utilizaram este
termo pela primeira vez para descrever um certo e determinado fenémeno. No
entanto, parece ndo existir uma definicdo unénime sobre o sindrome de burnout,
existindo apenas consenso em considerar que surge no individuo como resposta ao

stress laboral.

Segundo Maslach (1993) o termo burnout emergiu de um dialogo entre a
autora e um procurador judicial a propésito das estratégias utilizadas pelos
trabalhadores para lidarem com a activagdo emocional resultante do trabalho
desenvolvido. Esta estava particularmente interessada no estudo de estratégias
cognitivas de descomprometimento e autodefesa por desumanizagdo, quando o
procurador referiu que alguns advogados haviam atribuido a este fenébmeno o nome
Burnout. Segundo Cruz e colaboradores (2000), Freudenberger e Maslach pretendiam
na altura chamar a atengdo para o fendmeno de burnout como constituindo um
fendmeno comum, caracterizado por um estado de fadiga ou de frustragdo motivado
pela consagracdo a uma causa, a um modo de vida ou a uma relacdo que ndo

correspondeu as expectativas.



Maslach (1993) reconhece que aquilo que a preocupava era perceber de que
modo as pessoas interpretavam e atribuiam significados as suas emogdes,
particularmente aqueles profissionais que normalmente experienciavam niveis
elevados de ansiedade, como era o caso dos que exerciam no dominio da prestagéo de
cuidados sociais e humanos. Ou seja, compreender se os processos de avaliagdo
cognitiva poderiam condicionar a experiéncia de ansiedade e, consequentemente,
prevenir comportamentos desajustados em situacfes particularmente dificeis. Neste
sentido surge a definicdo de Maslach e Jackson (1984) onde podemos encontrar o
fendmeno descrito como constituindo um tipo de stress ocupacional, que surge como
resposta as fontes cronicas de stress emocional e interpessoal presentes no contexto
laboral dos profissionais que desenvolvem qualquer trabalho relacionado com

pessoas.

Nos trabalhos realizados por Maslach & Schaufeli (1993) o burnout é
considerado como uma experiéncia individual de stress integrada num contexto de
relagOes sociais complexas e que envolve a concepgdo da pessoa sobre si e sobre 0s
outros no trabalho. Maslach & Leiter (2000) defendem o burnout como uma resposta

prolongada a stressores cronicos no trabalho, tende a ser estavel ao longo do tempo.

Segundo os autores referidos anteriormente o burnout € constituido pela

seguintes dimensoes,

Sindrome de Exaustdo Emocional que se traduz no esgotamento da
energia dos recursos emocionais do profissional, no sentido em que este se sente

emocionalmente esgotado e ultrapassado pelas exigéncias do trabalho.



Cinismo pode ser definida como o desenvolvimento de sentimentos,

atitudes negativas para com as pessoas que constituem o objecto de trabalho.

Diminuicdo da realizacdo pessoal é entendida como o declinio dos
sentimentos de competéncia, de obtencdo de sucesso e realizacdo através da

profissao.

No decorrer da investigagdo sobre o burnout Maslach, Leiter & Schaufeli
(2000) focaram o seu interesse no estudo de um fenémeno considerado no pélo
oposto que foi designado pelos autores como engagement. De acordo com 0s autores
0 poblo oposto do burnout ndo seria um estado neutro mas sim um estado de saude
mental positivo de bem-estar relacionado com o contexto ocupacional e que implica
mais do que a auséncia do burnout. Esta tendéncia coincide com a investigacdo actual
sobre a “psicologia positiva” que se focaliza sobre a forca humana e o éptimo
funcionamento do ser humano, e ndo tanto sobre as fraquezas e as dificuldades
(Seligman e Csikszentmihalyi, 2000) e por ser recente as suas explicagdes teoricas e
teste empirico sdo bastante reduzidas. Na perspectiva de Schaufeli e colaboradores o
engagement ndo e um estado oposto mas antes uma dimens&o distinta de bem-estar

(Schaufeli et al., 2000).

De acordo com Schaufeli, Salanova, Gonzalez-Roma & Bakker (2000) o
engagement é definido como uma constru¢cdo motivacional positiva, reconfortante,
que ndo é especifico de um evento em particular, individuo ou comportamento

momentaneo mas representa um estado afecto - cognitivo persistente no tempo que se

10



encontra relacionado com o trabalho. De acordo com os autores 0 engagement é

constituido pela seguintes dimensdes,

Vigor representa elevado nivel de energia e resiliéncia mental no
decorrer do trabalho, a determinacdo de investir esforco e capacidade de persistir

face as dificuldades.

Dedicacdo consiste na atribuicdo de significado ao trabalho
desenvolvido, no entusiasmo, na inspiracdo, no orgulho e no fato de o trabalho

constituir um desafio.

Absorcéo traduz-se no estado de felicidade e imerséo no trabalho ao

ponto de ser dificil o distanciamento deste.

No presente estudo utilizamos somente as duas dimensdes core de burnout e
engagement com base no facto de, apesar de originalmente o burnout e o
engagement terem sido descritos como compostos por trés dimensfes, estudos
empiricos (Maslach et al, 2001) revelaram que o ndcleo do burnout € constituido por
exaustdo e cinismo e o nucleo do engagement é constituido por vigor e dedicacdo. A
falta de eficacia profissional parece desempenhar um papel diferente e relativamente
independente (Cherniss, 1993; Leiter, 1993; Maslach, Schaufeli e Leiter, 2001,
Salanova e Schaufeli, 2004; Salanova, Grau, Peird, Llorens e Schaufeli, 2001;
Salanova, Breso e Schaufeli, 2005; exercendo um papel modulador e proximo a

construgdo de auto-eficacia (Bandura, 1997). Por outro lado, a dimensdo da absor¢éo

11



também tem sido vista como uma dimensdo resultante do engagement e ndo como

fazendo parte integrante do mesmo (Schaufeli e Bakker, 2002).

De acordo com os autores o vigor e a dedicacdo sdo considerados,
respectivamente, opostos respectivos das dimensfes do burnout esgotamento e
cinismo. O continuo que vai desde vigor até esgotamento chamou-se energia ou
activagdo; enquanto que o continuo que vai desde dedicacdo até cinismo chamou-se
identificacdo (Schaufeli & Bakker, 2004). J& que o engagement se caracteriza por
altos niveis de energia e uma forte identificacdo com o trabalho, o burnout por outra
parte, caracteriza-se pelo oposto, ou seja, baixos niveis de energia combinados com
uma falta de identificacgdo com o préprio trabalho. Na figura 1 ilustram-se

graficamente as hipotéticas relacbes conceptuais entre engagement e burnout.

BURNOUT ENGAGEMENT

Esgotamento Energia Vigor

Identificagdo
Cinismo

AN
v

Dedicacéo

Figura 1: as hipotéticas relagdes entre burnout e engagement
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1.4. O Modelo das Exigéncias e dos Recursos

No sentido de demonstrar que as caracteristicas do trabalho podem ter um
profundo impacto no bem estar dos individuos, Bakker e Demerouti (2006)
apresentam o Modelo de Exigéncias e Recursos Laborais (Job Demands-Resources
Model - JD-R), que procura responder a algumas limitacbes dos modelos anteriores,
explicar de um modo integrado o desenvolvimento do burnout e engagement e
promovendo uma visdo integrada do bem-estar dos individuos . Este é um modelo
abrangente que foca tanto os indicadores negativos como positivos do bem estar dos
individuos e que pode ser aplicado a véarios ambientes ocupacionais
independentemente das exigéncias particulares e dos recursos envolvidos com o
objectivo de contribuir para a melhoria do bem-estar e para desempenho dos

individuos.

No centro do modelo esté a preposicdo de que cada ocupagdo pode ter 0s seus
proprios factores de risco especificos associados ao stress laboral e especifica como
os estados psicoldgicos burnout e engagement (que desempenham um papel fulcral)
podem ser produzidos por dois tipos de condi¢Ges do trabalho que podem ser
classificadas em duas categorias gerais: as exigéncias do trabalho e os recursos do

trabalho, como podemos observar na figura seguinte.
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Figura 2: Modelo de Exigéncias e Recursos Laborais (JD-R)

As exigéncias do trabalho referem-se aos aspectos fisicos e psicoldgicos,
sociais ou organizacionais do trabalho que exigem esfor¢co continuado fisico ou
psicoldgico (cognitivo ou emocional) e estdo desta forma associadas a determinados
custos fisioldgicos e ou psicolégicos. Embora as exigéncias do trabalho ndo sejam
necessariamente negativas, podem tornar-se stressores laborais quando o
cumprimento dessas exigéncias requer um esforco elevado do qual os individuos ndo

tenham recuperado adequadamente.

Os recursos do trabalho referem-se aos aspectos fisicos, psicoldgicos,
sociais ou organizacionais do trabalho que sejam funcionais no cumprimento dos
objectivos do trabalho, que reduzam as exigéncias do trabalho e os custos fisicos e
psicoldgicos associados e que estimulem o crescimento pessoal, a aprendizagem e o
desenvolvimento. Desta forma os recursos ndo sdo somente necessarios para lidar
com as exigéncias do trabalho como também sdo importantes por si s6. Os recursos

do trabalho podem ser colocados ao nivel da organizacdo no seu todo, nas relagdes
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sociais e interpessoais, na organizacdo do trabalho e ao nivel da tarefa, facto que é
conducente com a teoria das caracteristicas do trabalho de Hackaman & Oldham
(1980) que enfatiza o potencial motivacional dos recursos do trabalho a um nivel de
tarefa incluindo a autonomia, feedback e relevéancia da tarefa. Adicionalmente
também esté de acordo a um nivel geral com a teoria da conservagao dos recursos que
afirma que a motivacdo principal do homem é direccionada para a manutencdo e
acumulacdo de recursos. Assim, 0s recursos sdo valorizados por si s ou porque eles

sd0 meios para atingir ou proteger outros recursos valiosos.

Outra proposicao central do modelo JD-R € que as exigéncias do trabalho e o0s
recursos do trabalho evocam dois processos psicologicos: A) O processo de doenga
profissional comeca com as exigéncias do trabalho crénicas que podem esgotar 0s
recursos de energia do individuo e conduzir a burnout; B) o processo motivacional
comega com a disponibilidade dos recursos do trabalho que estimulam a motivagao
do individuo na forma de engagement e os resultados profissionais positivos e

desempenho do individuo.

No primeiro processo energético, considera-se que as exigéncias de trabalho
cronicas esgotam os recursos fisicos e mentais dos individuos e podem desta forma

conduzir a exaustdo.

O segundo processo proposto pelo modelo JD-R é de natureza motivacional, é
assumido que os recursos do trabalho tem potencial motivacional e conduzem a um
elevado envolvimento no trabalho, baixo cinismo, e excelente desempenho. Segundo

0s autores, os recursos do trabalho podem desempenhar quer um papel
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intrinsecamente motivacional devido a promoverem o crescimento, aprendizagem e
desenvolvimento dos individuos, quer um papel motivacional extrinseco pois eles
sdo instrumentais no alcance dos objectivos do trabalho. Em qualquer caso, seja
através da satisfacdo de necessidades bésicas ou através da concretizagdo dos
objectivos do trabalho a presenca de recursos do trabalho conduz ao engagement,

enguanto gque a sua auséncia evoca atitudes de cinismo dirigidas ao trabalho.

Outra premissa do modelo considera que existe um efeito interactivo entre as
variaveis no desenvolvimento do bem-estar dos individuos no sentido em que o0s
recursos podem atenuar o efeito das exigéncias no burnout, os autores defendem que
existem diferentes recursos que podem ter esse efeito por diferentes motivos. Esta
premissa encontra-se de acordo com o modelo das exigéncias e controlo de Karasek
(citado por Bakker & Demerouti, 2006) no entanto contempla a possibilidade de

diferentes recursos terem um efeito atenuador face a diferentes exigéncias.

A proposicéo final do modelo JD-R é que os recursos do trabalho influenciam
principalmente a motivagdo e o engagement quando as exigéncias do trabalho séo
elevadas. De acordo com a teoria da conservacdo de recursos (COR) de Hobfoll
(2001), os individuos procuram obter, reter e proteger aquilo que valorizam como 0s
recursos materiais, sociais, pessoais ou energéticos. A teoria propde que 0 stress
experienciado por individuos pode ser compreendido em relacdo com a perda actual
ou potencial de recursos. Os autores defendem que os individuos devem trazer
recursos por forma a prevenir a perca de recursos; os individuos com muito recursos
sd0 menos susceptiveis de os perderem; os individuos que ndo tém acesso a um forte

conjunto de recursos sdo mais provaveis de experienciarem maiores perdas e, um
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forte conjunto de recursos conduz a uma maior possibilidade de os individuos
procurarem oportunidades para arriscar esses recursos como forma de aumentar 0s
ganhos dos mesmos. Hobfoll (2002) afirma adicionalmente que o ganho de recursos
tem somente um modesto efeito, mas em alternativa adquire a sua importancia num
contexto de perda de recursos. Isto induz que os recursos de trabalho ganham o seu
potencial motivacional principalmente quando os individuos sdo confrontados com

elevadas exigéncias do trabalho.

1.5. A importancia das exigéncias e recursos didrios no bem-estar dos

profissionais

A investigacdo tem mostrado que existem muitas exigéncias no trabalho com
influéncia no desenvolvimento do burnout, assim como existem multiplos recursos
que actuam como atenuantes do desenvolvimento do sindrome ou como promotores
de bem-estar e de engagement (Kahn & Byosiere, 1991). Desta forma para a
recuperagdo poder ocorrer € necessario que sejam removidas as exigéncias
anteriormente colocadas sobre o individuo e que este se envolva em actividades
abaixo do normal, isto &, abaixo dos niveis respeitantes as exigéncias. Neste sentido,
diferentes profissdes poderdo ter diferentes exigéncias e diferentes recursos, so sendo
possivel compreender o bem-estar de cada individuo no trabalho se fizer uma anélise

destas varidveis na sua situacao especifica (Bakker e Demerouti, 2006).

No caso concreto dos Técnicos de Ambulancia de Emergéncia as exigéncias e

recursos assumem um papel crucial na promogdo do bem-estar uma vez que o
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confronto com situagdes de extrema exigéncia e 0 ritmo por vezes excessivo das
ocorréncias podem alterar-se de forma significativa diariamente (Vettor e Kosinski,
2001), podendo desta forma ndo contribuir para o periodo que segundo Cropley e
Purvis (2003) é necessario para recuperar das exigéncias do trabalho. Os autores
defendem que os efeitos do trabalho num ambiente stressante podem “transbordar”
para o tempo pessoal e pode ser dificil “desligar” mantendo-se os profissionais

psicologicamente alertas apds o termino do periodo de trabalho.

1.5.1 Registos Diarios

Existe assim a necessidade de avaliar diariamente as exigéncias € 0S recursos
especificos deste grupo profissional. Por ndo existirem medidas de registo diario
adaptadas a esta populacdo especifica surgiu a necessidade de se construir uma
medida de registo didrio que permitisse a analise das exigéncias e recursos
percepcionados pelos TAE no final de cada turno realizado. Tomamos por base
estudos similares realizados por Harris, Daniels e Briner (2001) que realizaram um
estudo de registo diario de forma a examinar o impacto de atingir os objectivos do
trabalho no bem-estar psicologico do trabalho. No referido estudo a unidade de
observacao de resposta pessoal é o préoprio dia que, segundo 0s autores, pretendiam
desta forma prever o bem estar apos o trabalho para cada pessoa em cada dia do
estudo realizado. Consideramos também os trabalhos realizados por Sonnentag
(2001), que denominou “Diarios de bordo”, sobre a importancia e influéncia das
exigéncias e recursos diarios no bem-estar dos profissionais. Nestes trabalhos a

autora defende que o bem-estar no fim de um dia de trabalho pode, devido a

18



influéncia de diversos factores, variar substancialmente de forma semanal ou até
didria, assim, com o objectivo aferir o bem-estar individual em cada situagdo
especifica e em cada um dos dias devem ser utilizadas medidas de avaliacdo de

registo diario relativos a exigéncias e recursos presentes no contexto de trabalho.

Nos seus estudos a recolha de informagéo teve inicio num questionario e
posteriormente através de um método de registo diario, com a duragdo de sete dias,
onde os participantes registaram através de questdes de multipla escolha, agrupadas
em diversas categorias, as actividades tipo realizadas na rotina diaria. A autora tinha
por objectivo que os diérios aferissem o estado individual em cada situacao especifica
e em cada um dos dias, sendo que, o bem-estar situacional ao fim de um dia de
trabalho se refere ao bem estar situacional dos participantes quando deixam o seu

local de trabalho e regressam a casa.

Também Jones, O'connor, Conner e Mcmillan (2007) desenvolveram
trabalhos onde recrutaram os individuos de forma individual e onde inicialmente foi
explicado todo o procedimento e o protocolo da investigacdo, dano assim espaco ao
esclarecimento de duvidas individuais. Os autores utilizaram como medida de
avaliacdo um questionario utilizado no inicio e no final do estudo tendo por base uma
versdo do Job Content Questionnaire de Karasek (Karasek, Brisson, Kawakami,
Houtman, Bongers, & Amick, 1998). seguido do preenchimento no final de cada dia
dos diarios de sete dias que se encontravam divididos em quatro pacotes com o
objectivo de serem enviados por correio aos autores no final de cada semana. Os
diarios devolvidos foram confirmados com a marca do correio para assegurar que 0S

individuos tinham cumprido com o protocolo do estudo e que tinham completado os
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diarios no decorrer das semanas estipuladas. Segundo Harris, Daniels e Briner (2003)

esta abordagem tem mostrado produzir dados de confianca.

2. Caracterizacgéo do estudo

Uma vez realizado o enquadramento tedrico das principais variaveis que integram
a investigacdo, propusemo-nos testar as potencialidades do modelo JD-R (Job
Demands-Resources Model, Bakker & Demerouti, 2006) bem como a importancia
dos acontecimentos quotidianos ao longo de um més no desenvolvimento do stress e

bem-estar numa amostra de Técnicos de Ambuléncia de Emergéncia.

Para o efeito, utilizamos medidas com caracteristicas especificas ajustadas a
populacdo de técnicos de saude e de acordo com o0s objectivos definidos
desenvolvemos um estudo longitudinal que incluiu um Unico grupo de individuos e
cujos dados foram recolhidos em momentos temporais distintos denominados de T1 e
T2. O momento T1 foi realizado entre 15 e 30 de Dezembro de 2007 e o periodo de
resposta ao Registo Diario de Ocorréncias decorreu entre 1 e 31 de Janeiro de 2008.

O momento T2 foi realizado entre 15 e 29 de Fevereiro de 2008.

Sucintamente, propusemo-nos estudar o conceito de Burnout e Engagement,
especificamente 0s recursos gerais e as exigéncias do trabalho e avaliar se a visao
pessoal dos técnicos relativamente as diferentes ocorréncias diarias assume

importancia na sua explicacéo.
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2.1. Objectivos e formulacéo de hipoteses

O presente trabalho teve os seguintes objectivos,

a) Estabelecer as variaveis preditivas de burnout e engagement , especificamente

0S recursos gerais e as exigéncias do trabalho;

b) Avaliar se a percepgdo dos técnicos relativamente as diferentes ocorréncias
diérias assume importancia na sua explicagéo.
No ambito e, com base na fundamentacdo tedrica foram colocados os

seguintes problemas de investigacdo e as seguintes hipdteses de investigacao,

H1-Para cada sujeito, 0s acontecimentos vividos em cada dia ao longo do més

influenciam o desenvolvimento do seu bem-estar nesse periodo, nomeadamente:

H1.1) A vivéncia de acontecimentos stressantes aumenta 0s seus niveis de

burnout.

H1.2) A vivéncia de acontecimentos desafiantes aumenta 0s seus niveis de

engagement.

H2-As exigéncias e os recursos do seu trabalho influenciam o desenvolvimento do

seu bem-estar, nomeadamente:

H2.1) O excesso de trabalho promove o burnout.
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H2.2) O controlo, o suporte dos colegas e da chefia promovem o engagement.

H3-O impacto dos acontecimentos do dia a dia no bem-estar é moderado pelas

caracteristicas do trabalho, de tal modo que:

H3.1) A vivéncia de acontecimentos stressantes aumenta 0s seus niveis de

burnout de um modo mais intenso quando os individuos tém excesso de trabalho.

H3.2) A vivéncia de acontecimentos desafiantes aumenta 0s seus niveis de

engagement de um modo mais intenso quando os individuos tém controlo,

suporte dos colegas e ou da chefia.
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3. Metodologia

3.1. Amostra

A Amostra é constituida por 110 individuos que representam 94% num total dos
117 Técnicos de Ambulancia de Emergéncia que integram a Delegacdo de Lisboa e
Vale do Tejo do Instituto Nacional de Emergéncia Médica (INEM) & data do inicio

do estudo.

Os 110 participantes tém idades entre os 21 e 0s 42 anos (M = 27,6, DP = 3,49)
sendo que 36% dos participantes sdo do sexo feminino e 64% dos participantes sao
do sexo masculino. Em termo de estado civil a amostra revela que 75,5% dos
participantes séo solteiros, 16,4% sdo casados, 6,4% sao divorciados e 1,8% vivem

em unido de facto, sendo que 81,8% dos participantes nao tem filhos.

No que se refere ao nivel de escolaridade a amostra revela que os valores mais
significativos se verificam a partir do 12° ano (38,2%), frequéncia universitaria
(25,5%), e licenciatura (22,7%). Do ponto de vista profissional era pedido que o0s
participante se encontrassem a desenvolver func¢Bes nesta instituicdo num periodo
igual ou superior a seis meses a data do primeiro momento de recolha de dados e foi
perceptivel que € a partir do ano de 2004 que se verifica um maior valor percentual

(18,29%), 2005 (21,8%) e 2006 (53,6%).

No momento T1 todos os participantes responderam ao instrumento utilizado nao

existindo quaisquer ocorréncia digna de registo. Apds o termino deste momento e,
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antes de iniciar o periodo de resposta ao Registo Diario de Ocorréncias, um dos
participantes cessou fungdes com a instituicdo e outro deu inicio a periodo de baixa

médica.

Durante o periodo de resposta ao Registo Diario de Ocorréncias um participante

integrou uma missao internacional e dois deram inicio a periodo de baixa médica.

Ao momento T2 responderam 110 individuos sendo que durante este periodo dois
participantes cessaram fun¢des com a instituicdo e trés iniciaram periodo de baixa

médica.

Em suma, na totalidade a mortalidade da amostra foi de nove participantes,
numero que ndo se revela significativo para o presente estudo. A amostra final era

assim de 101 participantes.

3.2. Procedimentos

Para a realizacdo do estudo e respectiva recolha de dados foi solicitada a
instituicdo um pedido de autorizagdo por escrito onde se encontram expostos 0S
objectivos do estudo. Posteriormente foi realizada uma reunido com um elemento
representante da delegacdo na qual foi entregue uma copia dos instrumentos que
iriam ser utilizados, ap0s a autorizagdo por parte da instituicdo foram contactados
todos os individuos que integram a Delegacdo de Lisboa e Vale do Tejo e foi-lhes
explicado individualmente os objectivos do estudo, que a participagdo € voluntéria e

que teriam que dar o respectivo consentimento e qual seria o contributo esperado.
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Todos foram convidados a participar no presente estudo, sendo que, um elemento nao
pode participar por ser a autora do estudo, um elemento encontrava-se de baixa no

inicio da recolha de dados e quatro elementos ndo quiseram participar no estudo.

Em todos os momentos encontram-se a ser assegurados o anonimato e todas as
normas de confidencialidade. Foi acordado com técnicos e com a instituicdo de que,
no final do estudo, tomardo conhecimento dos resultados gerais resultantes do

respectivo estudo.

E pedido que o preenchimento dos questionarios seja feito no final de cada turno,
nas instalacdes de base onde este decorreu e de forma individual. Foram entregues a
todos o participantes as coOpias referentes a primeira semana de resposta a este
instrumento. Este procedimento foi realizado semanalmente durante todo o més com
0 objectivo de confirmar que os individuos haviam preenchido os registos, para evitar
a perda das copias e proceder ao levantamento das folhas de registo ja respondidas.
Durante todo 0 més, diariamente, foram enviados e-mail e mensagens telefonicas aos

individuos no sentido agradecer a colaboracdo e relembrar o procedimento a seguir.

Consideramos o intervalo temporal entre T1 e T2 com base nos determinantes
contextuais da actividade laboral desenvolvida pelos individuos participantes na
amostra. Julgamos que a aplicacdo deveria ser diéria devido ao facto desta poder
variar significativamente de dia para dia e, assim sendo, foi pedido aos individuos
que no final de cada turno diario procedessem-se ao preenchimento da checklist de

registo diario relativa ao turno realizado nesse dia.
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3.3. Instrumentos

Para a recolha de dados nos momentos T1 e T2 foram utilizados um
questionario com as seguintes escalas: dados sécio - demograficos, exigéncias e
recursos gerais do trabalho, burnout e engagement. Para o registo diario das
ocorréncias, utilizou-se um instrumento construido para o efeito. Os respectivos
exemplares podem ser consultados em anexo. A escolha destes instrumentos teve por

base as referéncias bibliograficas que fundamentam a teoria subjacente.

3.3.1 Questionario Sécio — Demografico

Este questionério, utilizado em T1 foi desenvolvido especificamente para o
presente estudo com o objectivo de poder contribuir para uma melhor caracterizagao
da amostra. E constituido por itens que fornecem informagdes demograficas relativas
ao sexo, idade, nivel de escolaridade, categoria profissional, periodo de tempo

referente ao desenvolvimento da funcdo, estado civil e nimero de filhos.

3.3.2. Questionario de Exigéncias e Recursos Gerais do Trabalho

Optamos por adoptar varias escalas presentes na literatura e integra-las num unico

questionario. As quatros escalas que sdo descritas de seguida sdo retiradas do

original do questionario Job Content Questionnaire de Karasek (1985). De seguida

descrevemos cada uma das escalas que o compdem.
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Excesso de trabalho. Avalia as exigéncias quantitativas com que o técnico se pode
confrontar no desenvolver da sua actividade profissional, é composta por quatro itens
e um exemplo de um item desta escala é: “N&o tenho tempo para fazer o meu

trabalho”.

Controlo . Avalia a percepcdo de controlo que o individuo tem sobre a sua tarefa, é
composta por quatro itens e um exemplo de um item desta escala é: “Tenho controlo

sobre 0 que acontece no meu trabalho” .

As respostas destas duas dimensfes séo registadas numa escala tipo Likert de

quatro pontos que varia entre Discordo Muito (1) a Concordo Muito (4).

Suporte da chefia. Avalia as fontes de suporte social que o técnico sente por parte dos
elementos que constituem a chefia, € composta por quatro itens e um exemplo de um

item desta escala é: “A minha chefia presta atengdo as coisas que eu digo”.

Suporte dos colegas. Avalia o suporte que o técnico percepciona por parte dos
colegas, é composta por seis itens e um exemplo de um item desta escala é: “Os meus

colegas interessam-se pessoalmente por mim” .

As respostas destas duas dimensdes de suporte social sdo registadas numa escala

tipo Likert de quatro pontos que varia entre Discordo Muito (1) a Concordo Muito

(4).
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Burnout. Avaliamos o burnout através da adaptacdo de Marques Pinto (2000) do
Maslach Burnout Inventory - Versdo de Profissionais de Saude (Schaufeli, Leiter,
Maslach, & Jackson, 1996). Avalia duas dimensdes: exaustdo emocional e cinismo.
A primeira avalia a percepg¢édo do esgotamento da energia dos recursos emocionais do
profissional e como este se sente emocionalmente esgotado e ultrapassado pelas
exigéncias do trabalho, é composta por nove itens e um exemplo de um item desta
escala é: “Sinto-me emocionalmente esgotada (0) pelo meu trabalho”. A segunda
avalia a presenca de sentimentos e atitudes negativas para com os utentes, &€ composta
por cinco itens e um exemplo de um item desta escala é “Sinto que trato algumas

vitimas como se fossem objectos Impessoais”.

A resposta é registada numa escala tipo Likert de seis pontos que varia entre

Nunca (0) a Todos os dias por ano (6).

Enggement. Avalidmos 0 engagement através da adaptacdo de Marques Pinto (2007)
do Engagement Inventory (Schaufeli, Martinez, Pinto, Salanova, & Bakker, 2002).
Avalia duas dimensOes: Vigor e dedicagdo. A primeira avalia o envolvimento e
dedicacdo do técnico a tarefa realizada como uma construcdo motivacional positiva
no desenvolver da actividade profissional, € composta por seis itens e um exemplo
de um item desta escala é “Quando estou a trabalhar, sinto-me cheia (0) de energia”.
A segunda avalia a atribuicdo de significado ao trabalho desenvolvido e o quanto o
trabalho constitui um desafio, &€ composta por cinco itens e um exemplo de um item

desta escala é “Considero que o trabalho que realizo tem significado e objectivos”.
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A resposta é registada numa escala tipo Likert de seis pontos que varia entre

Nunca (0) a Todos os dias por ano (6).

3.3.3. Registo Diario de Ocorréncias

Para o registo das situacdes com que o0s técnicos sdo confrontados
diariamente construimos uma medida que denominamos de Registo Diario de
Ocorréncias. Esta medida é composta por uma primeira sec¢do que identifica o tipo
de ocorréncia e quais os factores que contribuiram para tornar mais dificil e
inesperada essa mesma ocorréncia. Foi pedido em primeiro lugar a identificagdo do
acontecimento mais stressante do dia (existiam oito possiveis) e depois foi pedido
para classificar o grau de stress provocado pelo acontecimento numa escala tipo
Likert de cinco pontos que varia entre Nada (1) a Muitissimo (5) e um exemplo de
um item desta escala é “Pediatria”. A resposta aos factores que contribuiram como
factores indutores de stress é composta por onze itens e é registada numa escala tipo
Likert de cinco pontos que varia entre Nada (1) a Muitissimo (5), um exemplo deste

item é “Falta de comunicacéo hierarquica”.

A segunda seccdo identifica o tipo de ocorréncia e quais os factores que

contribuiram para tornar mais interessante e motivante essa mesma ocorréncia.

Foi pedido em primeiro lugar a identificacdo do acontecimento mais desafiante
do dia (existiam oito possiveis) e depois foi pedido para classificar o grau de
motivacdo provocado pelo acontecimento numa escala tipo Likert de cinco pontos

que varia entre Nada (1) a Muitissimo (5), um exemplo de um item desta escala é
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“Trauma complicado”. A resposta aos factores que contribuiram como factores
facilitadores é composta por doze itens e é registada numa escala tipo Likert de cinco
pontos que varia entre Nada (1) a Muitissimo (5) e um exemplo deste item é

“Relacdo estabelecida com a vitima”.

3.4. Procedimentos Estatisticos

Na andlise estatistica do estudo foi utilizado o programa estatistico SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) e o programa de Equag0Oes Estruturais

AMOS (Analysis of Moment Structures).

3.5. Estudos das Medidas

Para 0 Questionario de Exigéncias, Suporte e Controle foi realizada uma
Andlise Factorial Confirmatoria (AFC) com o objectivo de testar a estrutura latente
das respostas aos itens das escalas no sentido de verificar o grau de ajustamento entre
os dados e o modelo tedrico proposto. No que se refere aos estudos de fidelidade,

avalidamos a consisténcia interna da medida com coeficientes Alfa de Cronbach.

Para concretizar a AFC foi utilizado o programa de Equacdes Estruturais
AMOS e foi adoptando o critério de estimacdo livre da maxima verosimilhanga que
consiste numa fungéo de ajustamento frequentemente utilizada neste tipo de estudos,
em que o algoritmo vai proceder a convergéncia num processo de melhoramentos
progressivos ou de aproximacdes sucessivas entre matriz tedrica estimada e a

obhservada. Confrontamos dois modelos, 0 modelo um onde consideramos 1 factor no
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qual incluimos todos os itens dependentes de uma Unica variavel latente e um modelo
de 4 factores : um com o0s quatro itens do controlo associados a mesma variavel
latente; outro com os quatro itens das exigéncias do trabalho incluidos na mesma
variavel latente; outro com os seis itens do suporte dos colegas associados a mesma
variavel latente; e outro com os quatro itens do suporte da chefia incluidos na mesma

variavel latente.

Dos varios indicadores possiveis para avaliar o ajustamento do modelo,
utilizamos no presente estudo o RMSEA (Root Mean Square Error of
Approximation), o CFI (Bentler Comparative Fit Index), o TLI (Tucker- Lewis index)
e 0 SRMR (Standardized Root Mean Squared Residual). De acordo com Hu &
Bentler (1999) é sugerido que em amostra inferiores a 500 participantes, se aceite o
modelo caso se relina uma das seguintes condicfes: a) TLI> 0,95 e SRMR < 0,09; b)

CFI>0,95 e SRMR < 0,09 ou c) RMSEA < 0,06 e SRMR < 0,09.

Verificamos que no momento T1(N=110) com os 4 factores apresenta um fit
adequado (SRMR= 0,06; TLI= 0,94; CFI= 0,96 e RMSEA= 0,07) ao contrario do

modelo de 1 factor (SRMR=0,07; TLI=0,78; CFl= 0,85 e RMSEA= 0,13).

No momento T2 (N=101) o modelo com 4 factores também apresenta um fit

adequado (SRMR= 0,06; TLI=0,86; CFI= 0,90 e RMSEA= 0,09).

Relativamente a consisténcia interna no momento T1 (N=110) os coeficientes

Alfa de Cronbach sdo respectivamente: excesso de trabalho = 0.66, controlo = 0.79,

suporte da chefia = 0.85 e suporte dos colegas = 0.79. No momento T2 (N=101) os
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coeficientes Alfa de Cronbach s@o respectivamente: excesso de trabalho = 0.64,

controlo = 0.73, suporte da chefia = 0.85 e suporte dos colegas = 0.73.

No que se refere ao Burnout e Engagement ndo foi realizada Anélise Factorial
Confirmatoéria devido ao facto destes instrumentos ja se encontrar adaptado a
populagdo portuguesa por Marques Pinto (Burnout — Marques Pinto, 2000;
Engagement - Schaufeli, Martinez, Pinto, Salanova, & Bakker, 2002). Relativamente
a consisténcia interna no momento T1 (N=110) os coeficientes Alfa de Cronbach
para 0 burnout sdo respectivamente: exaustdo = 0.83, cinismo = 0.52 e para
engagement sdo: vigor =0.83 e dedicacdo = 0.84. No momento T2 (N=101) os
coeficientes Alfa de Cronbach para o burnout sdo respectivamente: exaustdao = 0.86,

cinismo = 0.51 e para engagement sdo: vigor =0.86 e dedicacédo = 0.88.

O Alfa de Cronbach para a variavel cinismo é mais baixo, no entanto este
resultado é consistente com dados referidos na literatura por Schaufeli e Bakker

(2004),

Para o questiondrio de registo diério das ocorréncias foi realizada uma anélise
factorial exploratéria com rotacdo varimax, pelo facto desta medida ter sido criada
para este estudo. VerificAmos que a estrutura factorial foi redundante ao longo dos 22
dias e que consistia em 2 factores com quatros itens cada. O primeiro factor incluia os
itens “Né&o ter conseguido aplicar todos os conhecimentos adquiridos, “Falta de
comunicagdo hierarquica”, “Agressdes verbais dos acompanhantes das vitimas” e
“Auséncia de reconhecimento”, que correspondem a aspectos que contribuiram para

tornar mais stressante o acontecimento desse dia. O segundo factor incluia os itens
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“Conhecer o método de trabalho do colega de equipa”, “Ter formacdo adequada a
situacdo”, “Ter conseguido dar uma resposta adequada a exigéncia da ocorréncia” e
“Ter recebido reconhecimento da vitima”. que correspondem a aspectos que
contribuiram para tornar mais desafiante o acontecimento do dia. Cridmos assim duas

variaveis diarias, “Obstaculos” e “Facilitadores” para cada um dos sujeitos.

No que se refere aos estudos de fidelidade, avalidmos a consisténcia interna
da medida com coeficientes Alfa de Cronbach e verificamos que os valores de Alfa
para os “obstaculos” variam respectivamente entre o valor 0,45 (14° dia) e o valor de
0,91 (12° dia). No que diz respeito aos “facilitadores” os valores de coeficiente Alfa
de Cronbach variam respectivamente entre o valor 0,58 (15° dia) e o valor 0,88 (16°
dia). Apesar destes valores minimos serem bastante baixos sdo valores isolados
porque verificamos que nos restantes dias que os valores de Alfa de ambos séo
consideravelmente bons, como podemos verificar no que respeita as exigéncias em
que o valor seguinte é de 0,82 (15° dia) e no que respeita aos recursos em que o valor

seguinte é de 0,88 (16° dia).

Posteriormente criamos indices de stress e motivagdo diarios. O primeiro é
constituido através da multiplicacdo do nivel de stress sentido em cada dia pelo
somatério do nivel “obstaculos” ocorridos diariamente. O segundo é constituido
atraves da multiplicacdo do nivel de motivagdo sentido em cada dia somatorio do

nivel dos factores “facilitadores” ocorridos diariamente.

Para cada individuo calculamos o indice de acontecimentos stressantes

diarios, calculando a média dos seus respectivos indices de stress nos 22 dias e 0
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indice de acontecimentos desafiantes diarios, calculando a média dos seus respectivos

indices de motivagdo nos 22 dias.

4. Apresentacdo de Resultados

Nesta seccdo apresentamos os resultados do estudo empirico realizado em duas

fases, numa primeira parte apresentamos a estatistica descritiva e a anélise de

correlagdes dos resultados e posteriormente, apresentamos os resultados das anélises

efectuadas no sentido de testarmos as nossas hipoteses.

4.1. Estatistica Descritiva

Apresentamos de seguida a estatistica descritiva das diversas variaveis estudadas

para o total da amostra (N=101) nos momentos T1 e T2.

Tabela 1- Médias e desvio padrdo para todas as varidveis nos momentos T1 (N=110) e T2

(N=101) (Teste —t)

Tl T2
(N =110) (N=101)

Média DP Média DP t
Excesso de trabalho 3.07 0.61 3.13 0.58 -1.41*
Controlo 2.95 0.75 2.93 0.66 0.48
Suporte da chefia 2.18 0.63 2.16 0.61 0.30
Suporte dos colegas 3.10 0.44 3.05 0.39 1.12*
Exaustéo 2.30 1.15 2.33 1.16 -0.62
Despersonalizagéo 1.68 1.06 1.76 0.99 -1.04*
Vigor 4.32 1.06 4.26 1.04 1.19*
Dedicacédo 4.64 1.05 455 1.13 1.11*

* p<.05; ** p<.01; *** p<.001
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Como se pode observar na Tabela, existem diferencas significativas entre os dois

momentos temporais nas respostas ao nivel de algumas varidveis, nomeadamente,

percebe-se que o valor da média da variavel excesso de trabalho aumenta de forma

significativa no momento T2 assim como a varidvel despersonalizagdo que apresenta

um valor significativamente mais elevado em T2, em relagdo a variavel suporte dos

colegas, e as variaveis core do engagement todas apresentam um valor mais elevado

no momento T1 sofrendo um decréscimo significativo dos seus valores em T2.

Apresentamos de seguida a estatistica descritiva dos itens que correspondem aos

“Obstaculos” diarios e aos “Facilitadores” diarios para cada um dos sujeitos para o

total da amostra (N= 101).

Tabela 2- Medias e desvio padrdo da exigéncias e recursos do trabalho avaliados diariamente

(N=101)
(N =108)

Média DP
Exigéncias diarias
Néo ter conseguido aplicar todos os conhecimentos adquiridos 2,52 .36
Falta de comunicacédo hierarquica 2,30 .38
Agressdes verbais dos acompanhantes das vitima 2,16 .36
Auséncia de reconhecimento 2,32 42
Recursos diarios
Conhecer o método de trabalho do colega de equipa 3,41 34
Ter formacao adequada a situagao 3,79 .26
Ter conseguido dar uma resposta adequada a exigéncia da ocorréncia 3,92 21
Ter recebido reconhecimento da vitima 3,01 .25
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4.2. Anélise de Correlagdes

diversas variaveis estudadas nos dois momentos.

Tabela 3 - CorrelagGes de Pearson entre as varidveis estudadas em Tl e T2

Apresentamos de seguida o resultado das correlagbes encontradas entre as

Contrl contrl
extrbl 1 supchl supcol extrb2 2 supch2 Supco2 exausl cinisl vigorl dedicl exaus2 cinis2 vigor2 dedic2
Extrbl
Contrl
1 -.11
Supchl -
28** -5+
Supcol
.02 -.12 -.01
Extrb2
.81** -.22* -.19 .08
Contrl
2 -.17 .69** .20* .02 -.23*
Supch2 - o - .
-.25 .15 .77 -.05 g .20
Supco2
.04 -.04 -.02 .70** .05 .02 -.11
Exausl . - . -
.44 -.16 g -.02 .37 -.13 g .02
cinisl
.12 .06 -.16 -.20* .06 .08 .01 -.18 .37
vigort 17 22* 22* 01 10 19 08 14 . .
-- - - -- -- - - - _48%* 27>
Dedicl " * - - *k
-.20 .06 .21 .03 -.17 .18 .15 -.07 . ogux .75
Exaus2 - - - -
.37 -.09 e -.01 .46** -.11 g -.04 .78** .25* _33x* e
cinic2
.05 -.03 .08 -.20* .11 -.02 -.002 -.07 27 .58** -.19 -.14 L43**
vigor2 - ok *ke -
-.09 .06 .19 -.10 -.09 .14 .18 -.18 . -.09 W77 .60 _40x* -.18
Dedic2 * * - Hok ok - Saliad
-.17 .10 .24 -.12 -.20 .13 .19 -.12 e -.12 .61 .72 4G -.13 .80
* p<.05; ** p<.01; *** p<.001

Como se pode observar a variavel excesso de trabalho em T1 é positivamente

correlacionada com exaustdo em T1 (r2=.44, p<.o1) e T2 (r2=.37, p<.01), suporte da

chefia em T1 (r2=-.28, p<.o1) € T2 (r2=-.25, p<.0s5), e dedicagdo em T1 (r2= -.20,

p<.05). Em T2 esta variavel é positivamente correlacionada com exaustdo em T1

(r2=.37, p<.01) e em T2 (r2=.46, p<.o1) € T2 (r2=-.20, p<.05). A varidvel controlo em

T1 é positivamente correlacionada com vigor em T1 (r2=.22, p<.05). A variavel

suporte da chefia é positivamente correlacionada vigor em T1 (r2=.22, p<.0s),

dedicagdo em T1 (r2=.21, p<.os5) e T2 (r2=.24, p<.o0s5) e negativamente correlacionada
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exaustdo em T1 (r2=-.52, p<.01) e T2 (r2=-.32, p<.01). Em T2 esta varidvel é
negativamente correlacionada com as exaustdo em T1 (r2=-.36, p<.o1) e T2 (r2=-.29,
p<.01). A varidvel suporte dos colegas em T1 é negativamente correlacionada com a

variavel cinismo em T1 (r2= -.20, p<.05) € T2 (r2=-.20).

4.3. Teste de Hipoteses

De forma a testarmos as nossas hipdteses foram realizadas analises de
regressao em que num primeiro passo foram introduzidas as variaveis controlo e 0s
niveis da variavel dependente em T1 (“modelo 1”), de modo a controlar a sua
influéncia nas variaveis dependentes em T2, e num segundo passo foi adicionado a(s)

variaveis preditivas de acordo com a hipotese a ser testada (“modelo 27).

Apresentamos agora o teste de hipoteses relativo a H1 que pretendiam testar
se 0s acontecimentos vividos diariamente influenciam o desenvolvimento do seu
bem-estar, nomeadamente, na H1.1 que pressuponha que a vivéncia dos

acontecimentos stressantes aumenta os niveis de burnout dos individuos.

Tabela 4 - Relagdo dos acontecimentos stressantes diarios com o burnout

Variaveis Exaustdo Despersonalizagdo
Modelo 1 Modelo 2 Modelo 1 Modelo 2

Sexo -.03 -.03 -.02 -.02
tempo .03 .02 .03 .04
exaustaol J9FF* I8*F* - -
despersonalizacdol - - S7x** S7xE*
stressores diarios - -.02 - .03
R2 .60 .59 Y Kol 31
AR2 .61 .00 33xx* .00
F 50.6 37.6 16.1 12.0

* p<.05,** p<.01, *** p<.001
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Como podemos observar na tabela 4, apenas o modelo 1 explica a exaustdo no
momento T2 assim como a despersonalizagdo no momento T2, por efeito da
respectiva variavel dependente no momento T1, e a introducdo no modelo 2 da
variavel stressores diarios ndo revela valores de influencia significativos nestas
variaveis core do burnout. Estes resultados sugerem que os stressores vividos pelos
individuos ao longo destes 22 dias ndo influenciaram o aumento do burnout nesse

periodo, sendo a nossa hipdtese H1.1. rejeitada.

Em relacdo a H1.2., pretendia-mos testar se os acontecimentos desafiantes

aumenta os niveis de engagement .

Tabela 5 - Relagfo dos acontecimentos desafiantes com o engagement

Variaveis Dedicacéo Vigor

Modelo 1 Modelo 2 Modelo 1 Modelo 2
Sexo .09 .09 -.02 -.02
tempo 10 10 .06 .06
dedicacdol J3FF* A3FE* - -
vigorl - - 76*** 76***
desafios diarios - .07 - .01
R2 .52 52 .58 .57
AR2 53Fr* .01 5g*** .00
F 36.9 28.0 46.8 34.7

* p<.05,** p<.01, *** p<.001

Como podemos observar na tabela 5, apenas o0 modelo 1 explica a dedicacao
no momento T2 assim como 0 vigor no momento T2, por efeito da respectiva
variavel dependente no momento T1, e a introducdo no modelo 2 da variavel desafios
diarios ndo revela valores de influencia significativos nestas variaveis core do

engagement. Estes resultados sugerem que os desafios vividos pelos individuos ao
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longo destes 22 dias ndo influenciaram o aumento do engagement nesse periodo,

sendo a nossa hipotese H1.2. rejeitada.

Apresentamos agora o teste de hipoteses relativo a H2 se as exigéncias e 0s
recursos do trabalho influenciam o desenvolvimento do bem-estar dos individuos,
nomeadamente, na H2.1 que pretendia testar se o excesso de trabalho promove o

burnout.

Tabela 6 - Relacdo das exigéncias e recursos do trabalho e excesso de trabalho com burnout

Variaveis Exaustdo Despersonalizacdo
Modelo 1 Modelo 2 Modelo 1 Modelo 2

Sexo -.03 -.03 -.02 -.02

tempo .03 .03 .03 .04

exaustaol T9FF* 76x** - -

despersonalizacdol - - S7*x* S7*x*

excesso de trabalhol - .06 - .01

R2 B0*** .60 31 .30

AR2 B1*** .00 .33xE* .00

F 50.6 38.0 16.1 11.9

* p<.05,%* p<.0L, *** p<.001

Como podemos observar na tabela 6, apenas 0 modelo 1 explica a exaustdo no
momento T2 assim como a despersonalizagdo no momento T2, por efeito da
respectiva varidvel dependente no momento T1, e a introdugcdo no modelo 2 da
variavel excesso de trabalho T1 ndo revela valores de influencia significativos nestas
variaveis core do burnout. Estes resultados sugerem que o excesso de trabalho dos
individuos no momento T1 néo influenciaram o aumento do burnout no momento T2,

sendo a nossa hipdtese H2.1. rejeitada.

Em relagdo & H2.2 pretendia-mos testar se o controlo, o suporte dos colegas e

da chefia promovem o engagement.
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Tabela 7 — Relagdo do controlo, suporte dos colegas e da chefia com o engagement

Variveis Dedicac¢do Vigor

Modelo 1 Modelo 2 Modelo 1 Modelo 2
Sexo .09 .09 -.02 -.03
tempo 0 .10 .06 .06
dedicacdol A3FF* JLFE* - -
vigorl - - T6*** J6*F*
controlol - .05 - -.10
suporte chefial - .09 - 10
suporte colegasl - -13 - -11
R2 52*** 53 5g*** .59
AR2 B53*x* .03 Hgrx* .03
F 36.9 20.1 46.8 25.1

* p<.05,** p<.01, *** p<.001

Como podemos observar na tabela 7, apenas o0 modelo 1 explica a dedicacao
no momento T2 assim como 0 vigor no momento T2, por efeito da respectiva
varidvel dependente no momento T1, e a introdu¢do no modelo 2 dos recursos no
trabalho (controlo, suporte da chefia e suporte dos colegas) ndo revela valores de
influencia significativos nestas variaveis core do engagement. Estes resultados
sugerem que os recursos do trabalho no momento T1 n&o influenciaram o aumento

do engagement no momento T2, sendo a nossa hipdtese H2.2. rejeitada.

Em relacdo a hipdtese H3 que pressupde uma interacdo entre as variaveis, a
regressao hierarquica é constituida por trés passos. No primeiro passo introduzimos
as variaveis controlo e a variavel dependente obtida no primeiro momento, no
segundo passo introduzimos a variavel independente e a moderadora e, finalmente,
no terceiro momento introduzimos a interaccdo entre a variavel independente e a
variavel moderadora. Para evitar a colineariedade as duas variaveis, quer a
independente quer a moderadora, foram centradas (varidvel menos a respectiva

média).
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A H3 postula que o impacto dos acontecimentos do dia a dia no bem-estar €
moderado pelas caracteristicas do trabalho, verificamos que os resultados permitem
dar suporte a H3.1 na qual defendemos que a vivéncia de acontecimentos stressantes
aumenta os seus niveis de burnout de um modo mais intenso quando os individuos

tém excesso de trabalho.

Tabela 8 — Relagdo entre acontecimentos stressantes, burnout e excesso de trabalho

Variaveis Exaustdo Despersonalizacéo

Modelol  Modelo2 Modelo 3 Model1  Modelo 2 Modelo 3
Sexo .03 .03 -.03 -.02 -.02 -.04
tempo .03 .03 .03 .03 .04 .05
exaustdo J9FF* J6*** 76 *** - - -
despersonalizacdo - - - R Sakei S7x** HEx**
exigéncias diarias - -.03 -.03 - .03 .01
excesso de trabalhol - .06 .06 - .01 .02
exig. X exces. trab - - .01 - - .18*
R2 .60*** .59 .60 3LFH*x .30 .33
AR2 LBL*** .00 .00 33F** .00 .03*
F 50.6 411 .023 16.1 0.1 4.7

* p<.05,%* p<.0L, *** p<.001

Como podemos observar na tabela 8, 0 modelo 1 das variaveis demograficas
ndo explica quer o valor da variancia da variavel exaustdo que assume um valor
significativo (p<.001), quer da variancia da variavel despersonalizacdo que também
assume um valor significativo (p<.001). Podemos observar também que no modelo 2
a introducdo das varidveis exigéncias diarias e excesso de trabalho nédo revela valores
que se verificam de influencia significativa na relacdo com as varidveis core do
burnout, no entanto, com a introdugdo no modelo 3 da nova varidvel
exigénciasxexctrabalho podemos observar que esta assume um valor significativo

para a varidvel despersonalizagdo. Estes resultados sugerem que 0 excesso de
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trabalho em conjunto com as exigéncias didrias aumentam a despersonalizagdo dos

individuos o que revela que séo preditivas do burnout.

Verificamos que este efeito moderador vai no sentido esperado tal como
podemos observar na figura 3 no resultado obtido pelo método proposto por Johns

(1994),

—8— Allo Excesso
de trabalho

Bajo Excesso
1.40 7 de trabalho

1.20 A

1.00

Despersonaliza;'ao

0.80

0.60

0.40 -

0.20 A

0.00
Bajo Stressores dilarios Alto Stressores dilarios

Figura 3- Moderacéo entre acontecimentos stressantes, burnout e excesso de trabalho

Sendo a despersonalizacdo uma das dimensdes Core do burnout, no essencial
este resultado confirma em parte a H3.1 que postula que a vivéncia de
acontecimentos stressantes aumenta os niveis de burnout de um modo mais intenso

quando os individuos tém excesso de trabalho.

Em relacdo a H3.2 pretendia-mos testar se a vivéncia de acontecimentos

desafiantes aumenta os seus niveis de engagement de um modo mais intenso quando

os individuos tém elevado suporte dos colegas.
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Tabela 9- Coeficientes Padronizados de Regresséo (Beta), R2 Ajustado (R2a), R Square Change(AR2) e o valor de F Change
()]

Variveis Dedicac¢do Vigor

Modelo 1 Modelo 2 Modelo 3 Modelo 1 Modelo2 Modelo 3

Sexo .09 .10 T3 R -.02 -01 -01
tempo 10 .10 .10 .06 .06 .06
dedicacaol JFFEE L JhFRxE TRk - - -

vigorl - - - JEFFF TErE* 77
suporte colegas - -14 -.15 - -.10 -11
recursos diarios - .08 .10 - .02 .33
recXsuportecol - - .09 - - .05
R2 b52*** 53 .54 5g*** .58 .58
AR2 b53*** 02 .01 59*** .01 .00
F 36.9 26 1.5 16.8 11 43

* p<.05,%* p<.01, *** p<.001

Como podemos observar na tabela, 0 modelo 1 das varidveis demogréficas
ndo explicam quer o valor da variancia da variavel dedicacdo que assume um valor
significativo (p<.001), quer da variancia da variavel vigor que também assume um
valor significativo (p<.001), a introdu¢cdo no modelo 2 da varidvel suporte dos
colegas também ndo revela valores que se verifiguem de influencia significativa na
relacdo com as variaveis core do engagement o que também se verifica no modelo 3
com a introducdo de uma nova variavel recursos X suporte dos colegas. Estes
resultados sugerem que o suporte dos colegas vivido pelos individuos ndo modera a
relacdo entre os acontecimentos desafiantes e o engagement. A hipdtese H3.1 ndo

foi suportada pelos nossos resultados.

Pretendia-mos também testar em H3.2 se a vivéncia de acontecimentos
desafiantes aumenta os seus niveis de engagement de um modo mais intenso quando

os individuos tém elevado suporte da chefia.
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Tabela 10- Coeficientes Padronizados de Regressao (Beta), R2 Ajustado (R2a), R Square Change(AR2) e o valor de F Change
)]

Variveis Dedicac¢do Vigor

Modelo 1 Modelo 2 Modelo3  Modelo 1 Modelo2 Modelo 3

Sexo .09 .08 .08 -.02 -.03 -.03
tempo .10 .09 .09 .06 .05 .05
dedicacaol JFFEE O JLRE 72 - - -

vigorl - - - T6*** T5FF* 75
suporte chefia - .09 .09 - .08 .08
Recursos diarios - .06 .07 - .00 .00
Recxsuporchefia - - .04 - - .01
R2 S2x** 52 52 58*** .58 .57
AR2 .53 .01 .00 59*** .01 .00
F 36.9 1.39 .26 46.8 81 .02

* p<.05,%* p<.01, *** p<.001

Como podemos observar na tabela, 0 modelo 1 das varidveis demogréficas
ndo explicam quer o valor da variancia da variavel dedicacdo que assume um valor
significativo (p<.001), quer da variancia da variavel vigor que também assume um
valor significativo (p<.001), a introdugdo no modelo 2 da variavel suporte da chefia
nédo revela valores que se verifiguem de influencia significativa na relacdo com as
variaveis core do engagement o que também se verifica com verifica no modelo 3
com a introducdo de uma nova varidvel recuros x suportchefia. Estes resultados
sugerem que o suporte da chefia vivido pelos individuos ndo modera a relagéo entre
os acontecimentos desafiantes e o engagement. A hipdtese H3.2 ndo foi suportada

pelos nossos resultados.

Por ultimo pretendia-mos estudar em H3.3 se a vivéncia de acontecimentos
desafiantes aumenta os seus niveis de engagement de um modo mais intenso quando

os individuos tém elevado controlo.
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Tabela 11- Coeficientes Padronizados de Regressao (Beta), R2 Ajustado (R2a), R Square Change(AR2) e o valor de F Change
)]

Variveis Dedicac¢do Vigor

Modelo 1 Modelo 2 Modelo3  Modelo 1 Modelo2 Modelo 3

Sexo .09 10 .09 -.02 -.02 -.03
tempo 10 .09 .10 .06 .06 .06
dedicacaol J3x** J3FEE L T4RRx - - -
vigorl - - - T6%** TTx** 18***
Recursos diarios - .06 .08 - .02 .03
Recxcontrolo - - .07 - - .07

R2 B2*** .52 .52 58*** .58 .58
AR2 53*x** .01 .00 5g*** .01 .00

F 36.9 1.09 .84 46.8 .54 1.04

* p<.05,** p<.01, *** p<.001

Como podemos observar na tabela, 0 modelo 1 das variaveis demograficas
ndo explicam quer o valor da variancia da variavel dedicacdo que assume um valor
significativo (p<.001), quer da variancia da variavel vigor que também assume um
valor significativo (p<.001), a introdugdo no modelo 2 da variavel recursos diarios
nédo revela valores que se verifiguem de influencia significativa na relacdo com as
variaveis core do engagement o que também se verifica com verifica no modelo 3
com a introdu¢do de uma nova varidvel recursos x controlo. Estes resultados sugerem
que o controlo percepcionado pelos individuos Estes resultados sugerem que o
suporte dos colegas vivido pelos individuos ndo modera a relacdo entre os
acontecimentos desafiantes e o engagement. A hip6tese H3.3 ndo foi suportada

pelos nossos resultados.
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5. Discussdo de Resultados

Os principais objectivos deste estudo consistiam em estabelecer as variaveis
preditivas de burnout e engagement, especificamente 0S recursos gerais e as
exigéncias do trabalho e avaliar se a percepcdo dos técnicos relativamente as
diferentes ocorréncias diarias assume importancia na sua explicacdo. Para esta analise
tivemos por base, 0 modelo JD-R no sentido de analisamos o impacto das exigéncias

e dos recursos gerais do trabalho sobre o burnout e engagement.

Ao analisarmos os resultados do estudo é possivel perceber que existem
diferencas com significado estatistico entre os dois momentos de avaliagdo das
dimensBes core das variaveis burnout e engagement e que a sua relagdo com as
exigéncias e recursos do trabalho s6 assume um resultado significativo ao nivel do
impacto dos acontecimentos do dia-a-dia no bem-estar e que ¢ moderado pelas
caracteristicas do trabalho, verificamos que os resultados permitem aceitar que a
vivéncia de acontecimentos stressantes aumenta os seus niveis de burnout de um

modo mais intenso quando os individuos tém excesso de trabalho.

Colocamos a hipotese H1 que prevé que para cada sujeito, os acontecimentos
vividos em cada dia ao longo do més influenciarem o desenvolvimento do seu bem-
estar, nomeadamente, em H1.1 onde a vivéncia de acontecimentos stressantes
aumentar 0s seus niveis de burnout e, verificamos que os resultados obtidos nao
confirmam esta hipdtese ao contrario do que é referido pela teoria nos estudos
apresentados por Naudé e Rothmann (2006) onde referem que o trabalho

desenvolvido ao nivel da Emergéncia Médica Pré-Hospitalar é reconhecido como
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indutor de stress e de acordo com trabalhos de Shaufeli e Bakker (2004) onde
defendem que o burnout é influenciado pela vivéncia de acontecimentos stressantes.
Acreditamos que tal pode ter acontecido devido a necessidade de introduzir mais
variaveis no estudo tal como é referido por Beaton, Murphy, Johnson, Pike & Cornell
(1998) ao defenderem que se conhecem poucas varidveis estudadas e que os estudos
que existem sdo, na sua maioria, relativamente especificos quando abordam situagdes
de excepcdo e, ndo o leque variado de situagOes a que se encontram expostos estes
técnicos no dia - a - dia. Este facto também é partilhado com Naudé e Rothmann
(2006) ao referirem que embora os efeitos de um ambiente de trabalho altamente
stressante no bem-estar dos técnicos seja amplamente reconhecido pouca

investigacdo tem sido realizada.

Como referem Maslach & Leiter (2000) o burnout é uma resposta prolongada
a stressores cronicos no trabalho, tende a ser estvel ao longo do tempo e tal como
Rodrigo (1995) e Linton (1993) referem, as situagdes usuais do dia a dia também
podem provocar 0s mesmos sintomas de desgaste mas de forma menos visivel. O
periodo de tempo no qual os técnicos foram analisados pode também néo ter sido o
suficiente de acordo com Linton (1993) que defende que os técnicos de Emergéncia
Médica Pré-Hospitalar estdo expostos frequentemente a elevados niveis de stress
ocupacional e para além das manifestacbes de fendmenos cronicos podem estar
envolvidos em “incidentes criticos” responsaveis por reac¢des emocionais que podem
ter efeitos retardados no tempo que se podem manifestar fora da avaliacdo por nos

realizada.
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O tempo pode também justificar que os resultados podem ndo estar
necessariamente relacionados com as variaveis mas antes com a forma como estas
foram manipuladas. Tomamos por exemplo os trabalhos realizados por Neale (1991)
gue apontam que a média de permanéncia nesta actividade é de cinco anos e que é no

final deste periodo que os individuos evidenciam niveis mais elevados de burnout.

O mesmo pode verificar-se quando colocamos a H1.2 que prevé que para cada
sujeito, os acontecimentos vividos em cada dia ao longo do més influenciarem o
desenvolvimento do seu bem-estar, nomeadamente, a vivéncia de acontecimentos
desafiantes aumentar 0s seus niveis de engagement e, verificamos que os resultados
obtidos ndo confirmam esta hipétese ao contrério do que é referido pela teoria nos
estudos apresentados por Shaufeli e Bakker (2004) em que defendem que o
engagement € outro dos indicadores do bem-estar dos individuos no local de trabalho
e que depende dos acontecimentos positivos vividos no local de trabalho. De acordo
com Schaufeli, Salanova, Gonzalez-Roma & Bakker (2002) o engagement ndo é
especifico de um evento em particular ou comportamento momentaneo mas
representa um estado afecto - cognitivo persistente no tempo que se encontra

relacionado com o trabalho.

Colocamos tambem a hipdtese H2 que prevé que as exigéncias e 0S recursos
do trabalho influenciarem o desenvolvimento do bem-estar, nomeadamente, em H2.1
que prevé que o excesso de trabalho promove o burnout e, em H2.2 que prevé que 0
controlo, o suporte dos colegas e da chefia promovem o engagement, verificamos que
os resultados obtidos ndo confirmam esta hipotese como é referido na teoria. Este

facto pode estar relacionado com varidveis pessoais e com o facto de estes
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profissionais, por serem constantemente confrontados com situaces de decisdo de
vida ou de morte, terem desenvolvido diversas estratégias de coping como recurso
para enfrentar as perdas inerentes ao seu trabalho. Tal como é referenciado nos
trabalhos realizados por Sonnentag e Frese (2003) em que os autores defendem que o
coping e o locus de controlo constituem, entre outros, importantes recursos para 0s
individuos, por outro lado, também Bakker, Hakanen, Demerouti, & Xanthopoulou
(2007) defendem que o0s recursos pessoais desempenham um papel de extrema
importancia no modelo das exigéncias e recursos, uma vez que, em conjunto com as
exigéncias e recursos do trabalho contribuem para a explicagdo da variancia do
burnout e do engagement. Gil-Monte e Peird (1997) referem que o burnout assume
valores mais elevados em individuos com um locus de controle externo em relacéo
aos individuos com um locus de controle interno, provavelmente porque estes ultimos
ao percepcionarem que tém mais controlo sobre as ocorréncias, se envolvem em
esforgos de coping mais activos, ao encontro destes resultados vao os de Oliveira
(2003) quando refere que existe uma correlacdo significativa entre os individuos que
utilizam coping activo pela maior capacidade de resolugdo de problemas e controlo
interno dos problemas apresentam menor percepcdo de stress e, parcialmente, de
acordo com os trabalhos de Vaz Serra (1998) que defende que com estratégias
adequadas de coping, ou seja, os individuos confrontam-se e resolvem activamente
0s problemas e tem um bom controlo interno/externo dos mesmos, parecem mostrar

indices de stress mais baixos.

Revela-se mais interessante quando colocamos a H3 que prevé que o impacto

dos acontecimentos do dia a dia no bem-estar € moderado pelas caracteristicas do

trabalho, nomeadamente em H3.1 onde a vivéncia de acontecimentos stressantes
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aumenta os seus niveis de burnout de um modo mais intenso quando os individuos
tém excesso de trabalho e, verificamos que os resultados obtidos confirmam esta
hipotese. De facto, 0s nossos resultados revelam que a vivéncia de acontecimentos
stressantes aumenta os niveis de despersonalizacdo de um modo mais intenso quando

os individuos sdo sujeitos a excesso de trabalho.

Em relacdo & H3.2 que prevé que a vivéncia de acontecimentos desafiantes
aumenta 0s seus niveis de engagement de um modo mais intenso quando 0s
individuos tém controlo, suporte dos colegas e ou da chefia, verificamos que 0s
resultados obtidos ndo confirmam esta hipdtese ao contrario dos trabalhos de
Schaufeli e Bakker (2004) que mostram que os individuos que percepcionam um
maior controlo das ocorréncias por influéncia de uma maior rede de suporte social
apresentam maiores niveis de engagement. Também Johnson e Hall (1988) quando
adicionaram ao modelo das exigéncias/ controlo de Karasek e adicionaram o suporte
social, defendiam que as situacOes de trabalho com elevadas exigéncias, baixo
controlo e baixo suporte social eram as que se revelavam mais stressantes e que 0
suporte social teria um efeito moderador no sentido de proteger os individuos em
situacdes mais adversas. Kahn e Byosiere (1991) consideram que o apoio social pode
assumir um particular relevo dando suporte a ideia de que a presenca de apoio social
por parte dos colegas e das chefias pode oferecer uma maior resisténcia ao
individuos para enfrentar ocorréncias stressante nos local de trabalho. E importante
dar atencéo aos trabalhos revelados por Winnubst e Schabracq (1996) onde os autores
defendem que o suporte dado pelas chefias se correlaciona negativamente com todos
0s stressores em relacdo a todos os trabalhadores, pelo contrario, o suporte dado pelos

colegas apenas apresenta um efeito moderador na relagdo entre os stressores e stress
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nos trabalhadores que ocupam 0s niveis mais baixos da hierarquia, 0 mesmo néo

acontecendo com os trabalhadores com posicdes elevadas na hierarquia.

Por outro lado, embora os resultados do nosso trabalho tenham revelado apenas
uma relacdo significativa, especificamente, podemos perceber que os acontecimentos
diarios apontados pelos técnicos como aqueles que constituem os maiores factores
indutores de stress sdo, nomeadamente, “Ndo ter conseguido aplicar todos os
conhecimentos adquiridos”, “Falta de comunicacao hierarquica”, “Agressdes verbais
dos acompanhantes das vitimas” e “Auséncia de reconhecimento” constituindo destas
forma as exigéncias no trabalho e os factores apontados como os mais desafiantes
factores de motivagdo, sdo, nomeadamente, “Conhecer método de trabalho do colega
de equipa”, “Ter formacdo adequada & situacdo”, “Ter conseguido dar uma resposta
adequada a exigéncia da ocorréncia” e “Ter recebido reconhecimento da vitima”

constituindo assim 0s recursos no trabalho.

Esperamos com este trabalho dar um contributo para eliminar a crenca de que
os profissionais de saide estdo imunes a doenca pelo facto de terem conhecimentos
no campo da area da salde que ainda se encontra na base de muitas das nossas ideias

em relagdo a capacidade de resisténcia destes profissionais (Mclntyre, 1994).
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5.1. Sugestoes futuras

Gostariamos de terminar este trabalho com algumas sugestfes para futuras
investigacdes assumindo que estas foram também algumas da limitacGes do presente
estudo. Parece-nos importante e interessante alargar o periodo de tempo do estudo
para que nos permitisse observar se as variaveis estudadas sofrem alteragdes ou com

a introducdo de novas variaveis.

Propomos também ter em consideracdo a melhoria dos instrumentos de
medida utilizados e que seja possivel utilizar diversas medidas de satisfacdo, sendo
cada uma delas associada a um determinada esfera da vida dos individuos (Martins e
Martins, 1999). Assim sendo, seriam permitidos indicadores mais objectivos do
ajustamento social e familiar dos individuos que trabalham por turnos, frequéncia de
participacdo em psicoterapia individual, frequéncia de participacdo em actividades
extra-laborais bem como estudos longitudinais sobre mudancas na satisfacdo e
ajustamento social e familiar tal como propdem Adams, Folkard e Young (1986),
Costa (1996) Folkard, Monk e Lobban (1979), Gadbois (1990), Harma (1996) e
Nurmineen (1989) ao referir que existem evidéncias de que o trabalho por turnos é
passivel de redundar num acréscimo de problemas para o trabalhador nomeadamente
por factores individuais e situacionais que podem ser classificados em trés grandes
dominios: médicos, bioldgicos e social e, 0s quais, podem na maior parte das vezes,

estar associados.

Parece-nos também interessante perceber em que medida poderdo estar

relacionados os conceitos de burnout e engagement com o trabalho desenvolvido em
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equipa e a nivel individual no sentido em que o bem estar individual pode ser
influenciado pelo burnout e engagement que existe na equipa. Esta ideia é consistente
com estudos realizados por Buunk e Schaufeli (citados por Bakker, Demerouti &
Verbeke, 2004) nos quais defendem que o burnout se desenvolve inicialmente num
contexto social e, para se compreender o desenvolvimento deste fendmeno é
necessario perceber a forma como os individuos percepcionam, interpretam e
constroem os comportamentos dos outros no trabalho. Os autores defendem também
que os colegas de trabalho podem desempenhar um papel relevante no
desenvolvimento da vivéncia interna de burnout no sentido em que um individuo
podem transferir o fenOmeno para o colega nos momentos de sociabilizacdo entre

ambos, quer no contexto laboral quer nos momentos de lazer.
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ANexos



Codigo*:

Sexo: OM OF

|dade:

Nivel de escolaridade:

Categoria profissional:

A desenvolver fungdes enquanto TAE desde:

Esado civil:

Temfilhos [0sm 1 N&o

Se sim, quantos:

*QO cbdigo deve ser formado pelas duas primeiras letras do seu terceiro nome em
conjunto com o seu numero da porta de casa.



Daa /[ | Caédigo:

Check-list

Qual aocorréncia do turno realizado hoje que foi mais marcante parasi. Pense na situacéo que
provavelmente se vai lembrar durante mais tempo, que julgou mais dificil, mais inesperada e/ou lhe

proporcionou maior tensao ou stress:

[J Doenca [J Pediatria
I Traumasimples U Maternidade
[ Trauma complicado U Psiquiatria

O Internamento compulsivo

O

Indique o quanto este acontecimento foi stressante para si:

1- Nada 2- Pouco 3- Médio 4- Muito 5-Muitissimo

Quiais os factores que influenciaram negativamente esta situacdo:

(‘assinalar com X))

1 N&o ter conseguido aplicar todos os conhecimentos 1 2 3 4 5
adquiridos

[J Faltade comunicag&o hierarquica 1 2 3 4 5
[J Agressdes verbais dos acompanhantes das vitimas 1 2 3 4 5
] Auséncia de reconhecimento 1 2 3 4 5

[ Outros




Qual a ocorrénciado turno realizado hoje que foi mais marcante para si. Pense na situagdo que
provavelmente se vai lembrar durante mais tempo, que julgou mais interessante, mais desafiante e/ou

Ihe trouxe mais oportunidade de aprendizagem:

U Doenca U Pediatria

O Traumasimples O Maternidade

[ Trauma complicado U Psiquiatria

U Internamento compulsivo LIMesma ocorréncia
O

Indique o quanto este acontecimento foi desafiante parasi:

1- Nada 2- Pouco 3- Médio 4- Muito 5-Muitissimo

Quais os fatores que influenciaram positivamente esta situacéo:

(‘assinalar com X )

[ Conhecer o método de trabalho do colega de equipa 1 2 3 4 5
[J Ter formacdo adequada a situagdo 1 2 3 4 5
[0 Ter conseguido dar uma resposta adequada a 1 2 3 4 5
exigénciadaocorréncia

[ Ter recebido reconhecimento davitima 1 2 3 4 5
] Outros

Diga-nos o quanto se sente neste momento tenso e ansioso:
1- Nada 2- Pouco 3- Médio 4- Muito 5-Muitissimo

Diga-nos o quanto se sente neste momento entusiasmado e motivado:
1- Nada 2- Pouco 3- Médio 4- Muito 5-Muitissimo



Seccdo A: Caracteristicas do Trabalho

Nesta sec¢cdo pedimos-lhe que descreva algumas caracteristicas do seu trabaho. Por favor responda a
todas as questbes assinalando com um X aresposta que melhor descreve o seu trabalho.

Poucas Algumas Muitas Quase

Nunca
vezes vezes  vezes sempre
O meu trabalho exige que eu trabalhe depressa 1 2 3 4 5
O meu trabalho exige que eu trabalhe duramente 1 2 3 4 5
No meu trabalho, tenho uma grande quantidade de coisas para fazer 1 2 3 4 5
N&o tenho tempo parafazer todo 0 meu trabalho 1 2 3 4 5
Tenho demasiado trabalho parafazer 1 2 3 4 5
Sinto que ndo tenho tempo paraterminar o meu trabalho 1 2 3 4 5
Tenho que lidar com exigéncias contraditorias no meu trabalho 1 2 3 4 5
Tenho a possibilidade de decidir como organizar o meu trabalho 1 2 3 4 5
Tenho controlo sobre o gue acontece no meu trabalho 1 2 3 4 5
O meu trabalho permite-me tomar decises por mim propria(o) 1 2 3 4 5
No meu trabalho é-me pedido que tome as minhas préprias decisdes 1 2 3 4 5

Seccdo B: Suporte Social no Trabalho

Nesta seccdo pedimos-lhe que reflicta sobre as fontes de suporte social que estdo presentes no seu
trabalho funcéo. Por favor reponda atodas as questbes marcando X naresposta que melhor descreve a

suarelagdo com achefiae com os seus colegas.

1 2 3

4

Discordo Muito Discordo Concordo

Concordo Muito

A minha chefia preocupa-se com o bem-estar dos seus subordinados. 112)3/4
A minha chefia presta atenco as coisas que eu digo. 112134
Eu estou exposto(a) ao conflito ou hostilidade por parte da minha chefia. 11234
A minhachefia gjuda narealizagéo do trabalho. 112134
A minha chefia consegue que as pessoas trabalhem em conjunto. 112)3/4
Os meus colegas s competentes na realizagao do seu trabalho. 112134
Os meus colegas interessam-se pessoamente por mim. 112134
Eu estou exposto(a) a conflitos ou hostilidade por parte dos meus colegas. 112134
Os meus colegas sdo simpéticos. 112)3/4
Os meus colegas encorajam os outros atrabalhar em conjunto. 112134




Os meus colegas gjudam-me narealizag&o do trabaho. 1

Seccdo C: Beneficios no Trabalho

Nesta seccéo pedimos-lhe, que avalie o grau em que recebe estes beneficios no seu trabalho. Por favor
responda a todos os itens assinadlando com um X a resposta que melhor descreve a sua realidade no seu

trabalho.
Seguranga no meu emprego 112|345
Prémios de produtividade, de assiduidade, etc. 1121345
Formac&o 1121345
1- Nada Desafios no trabalho 112|345
2- Pouco Apoio dachefia 1121345
3- Médio Beneficios gerais (salide, accoes, €tc.) 112|3|4|5
4- Muito Desenvolvimento da carreira 112|345
5- Muitissimo Informac&o sobre a qualidade do meu desempenho 1121345
Informag&o sobre a quantidade do meu desempenho 1123|145
Pagamento adequado 1123|145
Pagamento baseado no meu desempenho 1123|145
Apoio nos problemas pessoais 1123|145
Poder e responsabilidade adequados 1123|145

Secgdo D: A sua Relacdo com os Utentes, os Colegas e a Empresa

Nesta seccéo pedimos-lhe que avalie as relaces que estabelece com os utentes, com o0s colegas e com
a empresa no dia-a-dia do trabalho. Por favor responda a todos os itens assinalando com um X a
resposta que melhor o descreve na sua actividade profissional .

As Quase
Nunca Raramente Vezes Frequentemente sempre
Com gue freguéncia sente que investe mais narelagdo
iy 1 2 3 4 5
com as vitimas do que recebe em troca?
Com que frequéncia sente que da muito de si em vistado
Py 1 2 3 4 5
gue recebe das vitimas?
Com que frequéncia sente que dedica as vitimas muito
tempo e aten¢do, mas recebe pouco reconhecimento e 1 2 3 4 5
apreciacéo deles?
Com gue freguéncia sente que investe mais narelagdo
1 2 3 4 5
com os colegas do que recebe em troca?
Com gque freguéncia sente que da muito de si em vistado
1 2 3 4 5
gue recebe dos colegas?
Com que frequéncia sente que dedica aos seus colegas
muito tempo e aten¢do, mas recebe pouco 1 2 3 4 5
reconhecimento e apreciacdo deles?
Com que frequéncia sente que investe mais narelacdo 1 > 3 4 5
com estainstituicdo do que recebe em troca?
Com que frequéncia sente que da muito de si em vistado 1 > 3 4 5
gue recebe desta instituicdo?
Com que frequéncia sente que dedica a esta instituicio
muito tempo e aten¢do, mas recebe pouco 1 2 3 4 5

reconhecimento e apreciagdo dela?




Sec¢do E: Como se Sente no seu Trabalho

Nesta seccdo queremos compreender como 0s profissionais encaram o seu trabalho e as pessoas
com quem trabalham mais de perto.

Por favor leia cada frase atentamente e pense se alguma vez se sentiu dessa forma face ao seu trabalho.
Se nunca teve esse sentimento, escreva “ 0" (zero) no espaco que precede a frase. Se jatem tido esse
sentimento, escreva o numero (de 1 a 6) que melhor descreve com que frequéncia se sente dessa forma.

COM QUE
FREQUENCIA: 0 1 2 3 4 5 6
Nunca Algumas Umavez, Algumas Umavez Algumas Todos
VEZES, OU  OU Menos, vezespor  por vezespor osdias
menos, por més més semana  semana
por ano
1 Sinto-me emocionamente esgotada (0) pelo meu trabalho
2. Sinto-me desgastada (0) no fim do diade trabalho
3. Sinto-me fatigada (0) quando acordo de manhéa e tenho de
enfrentar mais um diade trabalho
4. Posso compreender facilmente como as minhas vitimas se sentem
em relagdo as coisas
5. Sinto que trato algumas vitimas como se fossem objectos
impessoais
6. Trabalhar com pessoas todo o dia é realmente uma presséo para
mim
7. Lido muito eficazmente com os problemas das minhas vitimas
8. Sinto-me esgotada (0) pelo meu trabalho
9. Sinto que estou ainfluenciar positivamente avida de outras
pessoas através do meu trabalho
10. Tornei-me mais insensivel para com as pessoas desde que comecei
aexercer esta profissdo
11 Receio que este trabalho me esteja a endurecer emocionalmente
12. Sinto-me com muita energia
13. Sinto-me frustrada (0) pelo meu trabalho
14. Sinto que estou atrabahar demasiado na minha profisséo
15. N&o me importo realmente com o que acontece a algumas vitimas
16. Trabalhar directamente com pessoas sujeita-me a demasiado stress
17. Sou capaz de criar facilmente uma atmosfera descontraida com as
minhas vitimas
18. Sinto-me cheia (0) de alegria depois de trabalhar de perto com as
minhas vitimas
19. Realizei muitas coisas que valem a pena nesta profisséo
20. Sinto-me como se estivesse no limite da minharesisténcia
21. No meu trabalho, lido muito calmamente com os problemas
emocionais
22. Sinto que as vitimas me culpam por alguns dos seus problemas
23. Quando estou atrabalhar, sinto-me chela (0) de energia
24, Considero que o trabalho que realizo tem significado e objectivos
25. O tempo voa quando estou atrabalhar
26. No meu trabalho, sinto-me forte e com vigor
27. Estou entusiasmada (0) com o meu trabalho
28. Esqueco tudo o que se passa a minha volta guando estou atrabalhar
29. O meu trabalho inspira-me
30. Quando acordo de manhg, sinto-me bem por ir trabalhar
31 Sinto-me contente quando estou atrabalhar intensamente

32 Tenho orgulho no trabalho que faco



35.
36.
37.
38.
39.

Estou emersa (0) no meu trabalho
Eu posso trabalhar em longos periodos de tempo seguidos
Paramim, o meu trabalho € um desafio
Eu perco anocéo do tempo quando estou atrabalhar
No meu trabalho, eu sou mentalmente muito resistente
E-me dificil desligar-me do meu trabalho
No meu trabalho eu sou sempre persistente, mesmo quando
as coisas ndo estdo a correr bem.
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cODIGO DE ETICA DOS
PROFISSIONAIS DO INEM

A imagem de uma organizacéo resulta cada vez mais
da ética dos seus colaboradores, que devem pautar a
sua actuacdo por valores comuns, principios de
conduta que consubstanciam um padrao de

comportamento profissional.

Estas preocupagdes sao, naturalmente, tanto mais
justificadas quanto maior é a importancia social da
organizagao e a sua visibilidade, e assumem especial
relevancia para o INEM no momento em que estdo
criadas as condi¢des para que quem trabalha neste
Instituto tenha a estabilidade laboral necessaria para

um bom desempenho profissional.

Os profissionais do INEM prestam um servigo
essencial de natureza social, que exige formacgéao
especializada e confianga da comunidade.
Desempenham um papel delicado, numa teia de
relacionamentos sujeitos a especiais restrigdes éticas.
Por isso, devem demonstrar um comportamento

profissional irrepreensivel.

Parte da especificidade da sua conduta décoire das
relagdes que se estabelecem com os doentes em
situac@o de urgéncia/emergéncia, que nao sé impdem
um especial dever de sigilo relativamente aos dados
privados do doente como reclamam um especial
cuidado na tomada de decisoes, ja que estas terdo um
profundo impacto na sua vida, na sua saude, no seu

bem-estar.

Com frequéncia, o profissional tem que assumir algum
grau de risco pessoal ao cuidar de doentes agitados,
néo cooperantes, que recusam ser tratados ou que
sdo portadores de doengas infecto-contagiosas, tem

que lidar com desafios sociais e psiquiatricos, tem que

Instituto Nacional de Emergéncia Médica

responder a situagdes que podem representar

potenciais conflitos éticos.

Ao mesmo tempo, a conduta dos profissionais do
INEM esta também sujeita a outro tipo de
consideragdes éticas que surgem das interacgbes
entre eles e outros profissionais — profissionais de
saude, instituicdes de salde, parceiros sociais,

fornecedores de bens e servicos.

Assim, entende o Conselho Directivo ser o momento
para explicitar e formalizar os valores e principios que
o INEM tem e devera continuar a seguir.

AMBITO DE APLICAGCAO

Os profissionais a que se refere este Cadigo séo todos
os trabalhadores que prestem servigo ao INEM,
independentemente do vinculo contratual que

possuam.

1 0 PRINCIiPIOS DE

ACTUAGAO DO SERVIGO

1. Servigo publico: os profissionais do INEM
prestam um servico a comunidade, devendo o
interesse publico prevalecer sobre os interesses
particulares ou de grupo.

2. Legalidade: os profissionais do INEM devem
respeitar e zelar pelo cumprimento das normas
legais e regulamentares aplicaveis as suas
actividades.

3. Neutralidade: os profissionais do INEM devem
tratar de forma justa e imparcial todos os
cidad&os.

4. Igualdade: os profissionais do INEM devem
promover a igualdade de acesso ao servigo
publico para todos os cidadaos e a igualdade de
tratamento pelo servigo publico de todos os

cidadéos, o que implica que o servigo é gratuito e
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& assegurado mesmo nas regides mais distantes

do territorio de Portugal Continental.

5. Integridade: os profissionais do INEM devem
abster-se de praticas que possam pér em causa a
irepreensibilidade do seu comportamento,
nomeadamente no que se refere a ofertas de ou a
terceiros, nomeadamente, fornecedores.

6. Dedicagao: os profissionais do INEM tém orgulho
no INEM e empenham-se no seu sucesso.

7. Competéncia: os profissionais do INEM possuem
um conhecimento profundo na area de
emergéncia médica, que torna o Instituto a
entidade nacional reconhecida para regular,
credenciar, actuar e auditar todas actividades no
dominio da emergéncia médica.

8. Respeito: os profissionais do INEM devem agir
com respeito pelos seus colegas de trabalho e
pela fungdo que desempenham, tratando-os
sempre com cortesia e lealdade.

9. Continuidade: o servigo publico prestado a
comunidade deve ser garantido, custe o que
custar, ndo podendo fechar as portas.

10. Adaptabilidade: a organizacao e o funcionamento
do servico podem e devem ser alterados para se
adaptar a novas necessidades.

NORMAS GERAIS DE
CONDUTA:

1. Em relagdo aos profissionais do INEM:
Todos os colaboradores devem contribuir para
criar e manter um bom ambiente de trabalho,
designadamente, colaborando entre si, ndo
procurando vantagens pessoais a custa dos
colegas e participando na consecugao dos
objectivos da instituigdo.

Deve ser promovido o espirito de equipa, a
partilha de objectivos comuns e a entreajuda entre
os colaboradores.

2. Em relagéo aos utentes:

Tratar os utentes com profissionalismo, respeito e

delicadeza.

Instituto Nacional de Emergéncia Médica

Facultar aos utentes as informagdes necessarias
a uma tomada de decisdo esclarecida e assegurar
o cumprimento escrupuloso das condigdes
acordadas.

Em muitas ocasides, os utentes estardo em
situagdes de tensdo e angustia, o que devera ser
entendido e respeitado.

Todos os colaboradores estdo obrigados a sigilo
profissional, ndo podendo divulgar a identificacéo
ou outras informagdes sujeitas a sigilo referentes
aos utentes atendidos pelo INEM.

3. Em relagao aos parceiros do INEM:

Todos os colaboradores devem assumir um
comportamento de solidariedade institucional e
sensibilizar todos os intervenientes no SIEM para
a adopgao de uma conduta alinhada com os
principios e valores do INEM.

Os colaboradores devem procurar desenvolver
um relacionamento cordial com os parceiros e

promover o respeito mutuo.

4. Em relagdo aos fornecedores de bens e

prestadores de servigos do INEM:
Tratar de forma justa e com respeito todos os
individuos e organizagdes que fornecam bens ou
prestam servigos ao Instituto.
Todos os colaboradores devem procurar
assegurar que a sua isengao nao seja ou pareca
estar comprometida.
O seu relacionamento com os fornecedores do
INEM, devera ser compativel com a legislagdo e
os principios éticos aplicaveis.
5. Em relagido as autoridades publicas:
Respeitar e zelar pelo cumprimento escrupuloso
das normas legais e regulamentares aplicaveis a
actividade do INEM.
Prestar a colaboragao devida, nomeadamente
através da disponibilizacdo atempada da
informacgao que tenha sido solicitada.
6. Em relacdao a comunicagao social:
As informacdes prestadas aos meios de comunicacao
social devem possuir caracter informativo, contribuir
para a boa imagem do servigo publico e para a criagao
de valor e dignificagdo do INEM, devendo a sua
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oportunidade ser validada pela linha hierarquica
relevante quando prestadas por colaborador ndo
mandatado para agir na qualidade de porta-voz para o

exterior.
CONFLITOS DE INTERESSES:

Os colaboradores devem procurar evitar conflitos
de interesses. Sempre que, no exercicio da sua
actividade, sejam chamados a intervir em
processos de decisdo que envolvam organizacées
com que colaborem ou pessoas a que estejam
ligados por lagos de parentesco devem comunicar
as respectivas chefias a existéncia essas
ligacdes.

Devem ainda abster-se de exercer quaisquer
fungdes ou actividades fora do INEM, sempre que
elas ponham em causa o cumprimento dos seus
deveres no INEM ou colidam com os objectivos
definidos para o Instituto.

Os colaboradores ndo deverdo aceitar quaisquer
beneficios que possam influenciar processos de

decisdo que se encontrem em curso.

NORMAS ESPECIFICAS DE
CONDUTA:

1. Comportamento profissional:
Os colaboradores devem empenhar-se no sentido
de prestar servigos profissionais, de acordo com
as normas técnicas e profissionais relevantes.

2. Dever de lealdade:
Todos os colaboradores devem assumir um
comportamento de lealdade para com o INEM,
empenhando-se em salvaguardar o seu prestigio,
credibilidade e boa imagem em todas as
situagdes.

3. Confidencialidade e sigilo profissional:
Todos os colaboradores do INEM estéo sujeitos
ao sigilo profissional, em particular nas matérias
que pela sua importancia ou legislagao existente

néo devam ser do conhecimento geral, usando de

reserva e discri¢ao relativamente aos factos e
informagdes de que tenham conhecimento no
exercicio das suas fungdes e respeitando as
regras instituidas quanto a confidencialidade da
informacéo.

Aperfeigoamento e mérito profissional:

Todos os colaboradores devem procurar
aperfeigoar e actualizar os seus conhecimentos,
tendo em vista manter e melhorar as suas
capacidades profissionais e prestar melhores
servigos @ comunidade.

Utilizagé@o dos recursos:

Os recursos do INEM devem ser usados de forma
eficiente, com vista a prossecugéo dos objectivos
definidos para o INEM, e nao para fins pessoais,
devendo os colaboradores zelar pela proteccéo e
bom estado de conservacéo dos bens que lhes
sejam afectos.

Trabalho de equipa:

Os colaboradores devem desenvolver um trabalho
de equipa eficaz, com bom relacionamento,
respeito por cada um e partilha de conhecimentos.
Responsabilidade social:

Os colaboradores devem actuar de forma
socialmente responsavel, cumprindo as leis e
respeitando os costumes socialmente aceites.

Os colaboradores esforgar-se-do para que as
necessidades sociais a gue o servigo prestado
pelo INEM se dirige sejam atendidas o mais

rapido e melhor possivel.
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