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Resumo

Introducéo: Com a pandemia de COVID-19, muitos psic6logos clinicos viram-se obrigados a
trabalhar remotamente, de modo a garantir a continuidade do acompanhamento e da prestacédo
de cuidados de saude mental. Objetivos: O presente estudo teve como objetivo explorar a
relagdo entre o teletrabalho e o equilibrio entre vida pessoal e profissional numa amostra de
psicélogos clinicos. Método: Foi aplicado um questionario sociodemogréfico, a Escala de
Estatuto Social Subjetivo de MacArthur, a Escala de Conflito-Trabalho-Vida Privada e o
Inventario de Saude Mental-5 a 203 psicélogos clinicos portugueses. Resultados: Verificou-se
que mulheres, psicologos com 1 filho, que reportaram menor satde mental e trabalham mais
horas semanalmente apresentaram maior conflito entre a vida pessoal e profissional.
Contrariamente, psicologos com maior estatuto social subjetivo, que estipulam o seu horério,
gue tomaram a decisdo de ingressar em teletrabalho e que possuem um espaco dedicado
exclusivamente ao teletrabalho demonstraram maior equilibrio entre ambos os dominios.
Nenhuma variavel pareceu influenciar a deciséo de ingressar em regime hibrido ou teletrabalho.
Conclusdo: Os resultados parecem sugerir que os psicélogos clinicos que trabalham mais
horas, que ndo estipulam o seu horario e que reportam menor salude mental tém maior
probabilidade de enfrentar maior conflito entre ambos os dominios. O teletrabalho nédo
demonstrou estar relacionado com o equilibrio entre vida pessoal e profissional; contudo, foi
possivel identificar fatores que podem comprometer o equilibrio entre as esferas de vida destes
profissionais, gerando conhecimento cientifico capaz de ajudar os psicologos clinicos no

desenvolvimento de estratégias para conciliar a esfera pessoal e profissional.

Palavras-chave: Teletrabalho; Psicologos clinicos; Equilibrio entre vida pessoal e profissional



Abstract

Introduction: With the COVID-19 pandemic, many clinical psychologists were forced to work
from home, to guarantee continuity of monitoring and provision of mental health care.
Objectives: The present study aimed to explore the relationship between telecommuting and
work-life balance in a sample of clinical psychologists. Methods: Several instruments were
applied to 203 Portuguese clinical psychologists, such as a sociodemographic questionnaire,
the MacArthur Subjective Social Status Scale, the Work-Private Life Conflict Scale and the
Mental Health Inventory-5. Results: It was possible to verify that women, psychologists with
1 child, who reported lower mental health and work more hours per week had greater conflict
between personal and professional life. On the other hand, psychologists with higher subjective
social status, who stipulate their own professional’s schedule, that made the decision to start
telecommuting and who have a space dedicated exclusively to remote work demonstrated
greater work-life balance. No variable was found to influence the decision to start or not a
hybrid mode or remote work. Conclusion: The results seem to suggest that clinical
psychologists who work longer hours, who do not stipulate their own schedule and who report
lower mental health are more likely to face greater work-life conflict. Telecommuting has not
been shown to be related to work-life balance; however, it was possible to identify factors that
could compromise the work-life balance of these professionals, generating scientific knowledge
capable of helping clinical psychologists develop strategies to reconcile the personal and

professional spheres.

Keywords: Remote work; Clinical Psychologists; Work-life balance.
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1. Introdugéo

Com a evolucao da tecnologia, especialmente a partir século XXI, seguiu-se uma
revolugcdo no conceito de trabalho tradicional, permitindo que muitos profissionais
trabalhassem remotamente (Fedakova & Istonova, 2017; Pimentel & Marques-Quinteiro,
2019). Embora tal ja acontecesse em alguns contextos, com a pandemia de COVID-19 muitos
trabalhadores viram-se obrigados a trabalhar a partir de casa (Tomei, 2021; Zhang et al., 2020),
como foi o caso dos psicologos. Para garantir a continuidade do acompanhamento e da
prestacdo de cuidados de saude mental, especialmente numa época de crise como a de
pandemia, houve a necessidade de se realizarem consultas online (Dores et al., 2020; Field et
al., 2021; Karayianni et al., 2021).

A pandemia de COVID-19 tornou-se, além de um desafio, uma oportunidade para
desenvolver e expandir os cuidados de saude, quebrando as barreiras das estruturas
convencionais e passando para novas formas de prestacdo de servicos recorrendo as tecnologias
de informacédo e comunicagdo, como videoconferéncias, e-mail, foruns, aplicagdes eletronicas,
entre outros (Neto & Silva, 2019; OPP, 2020b). Segundo Witte e colaboradores (2021), os
psicologos adotaram o teletrabalho de forma rapida e massiva, mas necessitam de uma
formacao clara e continua, de modo a atenderem as atuais exigéncias da prestacdo de cuidados

em saude mental.

Com o desconfinamento e com o regressar a normalidade, verificou-se que algumas
das alteracdes provocadas pela pandemia se mantiveram em parte da populacdo, como € o caso
do teletrabalho (OPP, 2020a). De acordo com dados recolhidos pela Ordem dos Psicologos
Portugueses — OPP (2022), desde a pandemia, apenas 7.4% dos psicélogos ndo realiza

intervencdo psicologica online.

Embora o teletrabalho seja apontado como um fator que permite melhorar o equilibrio
entre a vida pessoal e profissional dos trabalhadores (Figueiredo et al., 2021; Wheatley, 2012),
diversos estudos verificaram que esta modalidade de trabalho ndo s6 ndo melhora o equilibrio,
como contribuiu para um maior nivel de conflito entre ambas as esferas da vida dos
profissionais (Como et al., 2021; Russel et al., 2009). Segundo a literatura, um maior nivel de
conflito entre a esfera pessoal e profissional esta associado a menores niveis de saude fisica e
mental, a pior desempenho laboral, a conflitos familiares, ao desenvolvimento de

comportamentos aditivos, a pior qualidade de vida, entre outros aspetos (Carvalho, 2017; Haar



et al., 2014; Pinto, 2015; Victor, 2009). Por estes motivos, torna-se importante explorar mais
sobre a relagéo entre o teletrabalho e mudangas na vida e no bem-estar dos profissionais.

Assim, o presente estudo teve como objetivo geral explorar a relagdo entre o
teletrabalho e o equilibrio entre vida pessoal e profissional numa amostra de psicologos clinicos
portugueses. Ao longo deste documento serd apresentado o enquadramento tedrico sobre o
teletrabalho, o equilibrio entre vida pessoal e profissional e fatores associados a profissdo dos
psicologos clinicos, seguindo-se a defini¢do do problema, a metodologia utilizada, os resultados
obtidos e a sua respetiva discussao. Sera ainda apresentada uma reflexao sobre as limitagdes e
0s pontos fortes do estudo, sugestdes para investigagdes futuras, finalizando com a concluséo.
Em anexo consta o termo de consentimento informado e o questionario de recolha de dados,
assim como algumas tabelas referentes a analise das propriedades psicométricas da Escala de
Conflito Trabalho-Vida Privada e do Inventario de Saude Mental-5 (MHI-5).

2. Enquadramento tedrico
2.1.Teletrabalho

O conceito de teletrabalho surge na literatura associado a diversas expressfes, como 0
trabalho em casa, trabalho virtual, trabalho & distancia, trabalho remoto, trabalho flexivel,
telecommuting, entre outros. Assim, ndo existe atualmente consenso sobre uma definigdo exata
(Santos, 2020). Este termo teve a sua origem em 1973, quando Jack Nilles o utilizou para
caracterizar atividades profissionais que eram realizadas fora do ambiente laboral e com o
recurso as tecnologias de informacdo e comunicacdo (Mishima-Santos et al., 2020). Desde
entdo, a nocdo de teletrabalho foi sendo adaptada a diversas situacdes e descrita por varios

autores de maneiras diferentes (Santos, 2020).

De acordo com Goulart (2009, p.25-26, citado por Santos, 2020) o teletrabalho
consiste em “qualquer alternativa para substituir viagens de trabalho por tecnologias de
informag¢ao”. Por outro lado, Gorjifard e Crawford (2021) afirmam que este regime engloba
todo o trabalho que poderia ser feito nas instalacdes da instituicdo empregadora, mas que €
realizado a disténcia, ou seja, fora deste espaco. Segundo Giovanis (2018), este conceito diz
respeito a todo o trabalho efetuado a partir de casa. Por ultimo, para Luo (2015, citado por
Santos, 2020) esta modalidade abrange todo o trabalho realizado a qualquer hora em qualquer

lugar.



Embora ndo exista consenso relativamente & sua definigdo, o presente estudo assume
teletrabalho como todo o tipo de trabalho que elimina barreiras geogréficas e arquitetdnicas e
que engloba aspetos caracteristicos como a distancia, o horario flexivel e o uso de tecnologias

de informacéo e comunicacgédo (Rodrigues, 2011).

Segundo a literatura, o teletrabalho € influenciado por determinadas caracteristicas do
trabalhador. Profissionais que precisam de realizar longos percursos entre o local de residéncia
e da instituicdo empregadora apresentam maior probabilidade de escolher este regime (Zhang
et al., 2020). Os estudos apontam, tambeém, que as mulheres trabalham mais nesta modalidade
do que os homens e que os empregados casados recorrem com maior regularidade ao
teletrabalho do que os restantes (Allen, 2001). Para além disso, trabalhadores com filhos
expressam mais predisposicdo para este modo de trabalho (Frone & Yardley, 1996). Por sua
vez, a idade é identificada, também, como um fator relevante nesta decisdo, uma vez que 0s
empregados com mais idade tendem a praticar mais frequentemente o teletrabalho do que os
mais novos (Allen, 2001). Do mesmo modo, de acordo com Dulk e Peper (2007), quanto maior

0 nimero de anos de servigo mais o trabalhador tende a recorrer ao teletrabalho.

Ao longo dos anos, o teletrabalho tem proporcionado um conjunto de vantagens, como
reduzir as viagens de trabalho e os custos pessoais do trabalhador, diminuir o congestionamento
do tréfego, reduzir os niveis de poluicdo, a flexibilidade na escolha do local de residéncia que
pode ser em qualquer lugar e ndo necessariamente perto do espaco de trabalho, um menor
absentismo e 0 aumento da produtividade, a oportunidade de adaptacéo e de aprendizagem,
especialmente no que diz respeito as capacidades tecnolégicas do trabalhador, a possibilidade
de passar mais tempo com a familia e o aumento da autonomia dos trabalhadores,
nomeadamente através da oportunidade de estabelecerem e gerirem o seu proprio horario
(Abbad et al., 2021; Felstead & Henseke, 2017; Figueiredo et al., 2021; Kirk & Belovics, 2006;
Noonan & Glass, 2012; Ohu & Dosumu, 2021; Zhang et al., 2020).

No entanto, varios estudos apontam que o teletrabalho pode também levar a custos
pessoais para muitos trabalhadores, especialmente se nao tiverem um local apropriado dedicado
exclusivamente as suas fungdes profissionais, como um escritdrio ou uma sala separada das
restantes divisbes da casa (Gorjifard & Crawford, 2021). As principais desvantagens do
teletrabalho apontadas na literatura séo o isolamento social da equipa de trabalho, o aumento
dos niveis de stress, a sobrecarga horaria e de tarefas profissionais a realizar, a dificuldade em

“desligar” das responsabilidades profissionais, uma maior permeabilidade e sobreposi¢ao dos



dominios casa-trabalho e menores niveis de bem-estar psicoldgico (Elst et al., 2017; Felstead
& Henseke, 2017; Figueiredo et al., 2021; Kirk & Belovics, 2006; Losekann & Mouréo, 2020).

No gue toca especificamente aos psicologos clinicos, acrescentam-se como vantagens
ser uma opcao econdémica para o psicologo e para o cliente, a eficacia comprovada das
intervencgdes online, a possibilidade de alcancar populacGes de dificil acesso e o aumento do
acesso de acompanhamento psicologico por parte da comunidade (Dores et al., 2020;
Karayianni et al., 2021; Neto & Silva, 2019; OPP, 2020b; Perle et al., 2013; Sampaio et al.,
2021; Schroder et al., 2017). Como desvantagens, salientam-se questfes de seguranca que
podem pdr em causa a confidencialidade do conteudo abordado em consulta, uma vez que
alguém pode estar a escuta-lo ou a gravar a sessao (Dores et al., 2020; Kirk & Belovics, 2006),
a reducdo do fator humano e relacional (i.e., diminuicdo de pistas de comportamento nao
verbal), o cliente ndo possuir o0 equipamento tecnoldgico necessario e problemas referentes a
disponibilidade, perturbacdes na rede e falhas de energia, que podem interferir na intervengéo
psicoldgica (Daffern et al., 2022; Neto & Silva, 2019; OPP, 2020b; Sampaio et al., 2021).

2.2.Equilibrio entre vida pessoal e profissional

Tal como acontece com teletrabalho, o termo equilibrio entre vida pessoal e
profissional (do inglés Work-Life Balance) ndo possuiu uma definicdo clara e consensual na
literatura. Para Greenhaus e Powell (2006) este conceito corresponde a satisfacdo e ao bom
funcionamento do individuo no trabalho e em casa, registando-se um minimo de conflito entre
ambos os dominios. De acordo com a Organizacdo para a Cooperacdo e Desenvolvimento
Econdmico (OECD, 2020), o termo equilibrio entre vida pessoal e profissional € a capacidade
de conciliar compromissos familiares, de lazer e profissionais, incluindo trabalhos remunerados
e ndo remunerados. Segundo Kalliath e Brough (2008, p. 326) o construto remete “a percegio
individual de que as atividades profissionais e as da sua vida pessoal sdo compativeis e
promovem o crescimento de acordo com as prioridades atuais de vida de um individuo”. Por
fim, Greenhaus e Allen (2011, p. 174) defendem que se trata de uma “avaliagdo geral da medida
em que a eficacia e a satisfagdo dos individuos nos papéis profissionais e familiares sdo

consistentes com os seus valores de vida em um determinado momento”.

Com base nas varias defini¢Oes apresentadas, o presente estudo assume equilibrio entre
vida pessoal e profissional como uma avaliagdo individual da satisfagdo, eficacia e

compatibilidade entre as atividades profissionais e pessoais (familiares, sociais, lazer, entre

4



outros) consistente com os valores e as prioridades do individuo naquele determinado momento.
Segundo Poelmans e colaboradores (2008), o equilibrio entre vida pessoal e profissional é
encarado como estando no extremo oposto do conflito entre ambos os dominios, visto que é

impossivel, num mesmo momento, experienciar simultaneamente equilibrio e conflito.

O equilibrio entre vida pessoal e profissional € influenciado por varios determinantes.
Na sua revisdo de literatura, Gorjifard e Crawford (2021) identificaram quatro fatores que
podem colocar em causa este equilibrio e, consequentemente, a satide mental dos profissionais,

sendo elas: 1) individuais; 2) familiares; 3) organizacionais e; 4) sociais.

Dentro dos fatores individuais insere-se o grupo geracional a que o individuo pertence,
uma vez que cada grupo possui valores, atitudes e expetativas diferentes face a vida e ao
trabalho. A geracdo Baby Boomer (nascidos entre 1945 e 1964), é conhecida por permanecer
longas horas a trabalhar e sacrificar os préprios interesses pessoais em prol da profissdo. Por
sua vez, com a Geracdo X (nascidos entre 1965 e 1981) surgiu o apelo a praticas de trabalho
mais flexiveis, de modo que os profissionais conseguissem mais tempo livre para as suas
atividades pessoais. Por fim, a Geracdo Y ou Millenials (nascidos entre 1982 e 1996) é apontada
como a que mais valoriza o seu tempo livre, a que possuiu um menor impacto no seu equilibrio
entre vida pessoal e profissional e a que faz maior uso das tecnologias de informagéo e
comunicagdo no seu dia a dia (Machado, 2020; Sturges & Guest, 2004). Para além da geracéo,
Rincy e Panchanatham (2014) e Victor (2009) apontam o estatuto social do trabalhador como
um fator individual importante a considerar, uma vez que profissionais com maior estatuto
social apresentam também maior autonomia em relacdo ao seu horario e as suas funcoes
laborais e possuem mais recursos financeiras para lidar com as exigéncias da esfera pessoal e

profissional.

O fator familiar relaciona-se com as responsabilidades da esfera familiar, ou seja, o
apoio aos familiares (dependentes ou nao) e as tarefas domésticas (Carvalho, 2017).
Profissionais com filhos e/ou adultos dependentes a seu cuidado reportam menores niveis de
equilibrio entre a vida pessoal e profissional (Machado, 2020; Pinto, 2015).
Complementarmente, Zhang e Liu (2011) identificam o nimero e a idade dos dependentes
como fatores que podem pdr em causa o equilibrio entre estes dois dominios. Para além disso,
Russel e colaboradores (2009) afirmam que individuos casados ou em unido de facto
apresentam maior conflito entre os dois dominios e que o mesmo acontece com as mulheres,
comparativamente aos homens. No entanto, na sua investigacdo, Pinto (2015) ndo encontrou
diferengas estatisticamente significativas entre géneros.
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O fator organizacional aponta para 0 ambiente e préaticas da institui¢do, para o apoio e
monitorizacdo dos superiores hierarquicos e para os recursos e fatores de stress associados ao
trabalho (Byron, 2005; Carvalho, 2017). As organizacdes empregadoras que adotam praticas
de trabalho que permitem ajudar os funcionarios a conjugar as suas responsabilidades pessoais
e laborais, ndo s6 melhoram a eficéacia do trabalho produzido e diminuem o absentismo, como
também estimulam um melhor equilibrio entre a vida pessoal e profissional e melhores niveis
de saude mental nos trabalhadores (Marques & Berry, 2021; Pinto, 2017). No entanto, €
necessario salientar que as praticas adotadas pelas instituicdes por si sé ndo eliminam o conflito
que possa existir entre a vida pessoal e profissional, mas podem aumentar o sentimento de apoio
e comprometimento da organizagdo para com 0s seus empregados e vice-versa (Carvalho,
2017). Outro fator importante € a escolha do teletrabalho. A imposicdo desta modalidade ao
trabalhador aumenta a probabilidade de conflito entre a vida pessoal e profissional e impacta
negativamente a sua satde mental (Gorjifard & Crawford, 2021). A frequéncia do teletrabalho
parece, também, influenciar o equilibrio entre ambos os dominios. Na sua meta-analise, Green
e colaboradores (2020) identificaram que o teletrabalho diminuiu o conflito entre a vida pessoal
e profissional, mas que o efeito positivo do teletrabalho no equilibrio entre vida pessoal e
profissional pode ser revertido, caso o profissional continue a trabalhar neste regime por mais
do que dois ou trés dias por semana. Contudo, ndo existe consenso na literatura relativamente
ao tempo de teletrabalho necessario para reverter o efeito positivo que o teletrabalho pode ter
(Gorjifard & Crawford, 2021).

Por fim, o ultimo grupo engloba as responsabilidades sociais de cada pessoa. Um
profissional inserido numa comunidade detém certas obrigacfes para com esta mesma
comunidade. Em alguns momentos da vida, estes deveres podem sobrepor-se ou sobrecarregar
os deveres pessoais e/ou profissionais, pondo em causa o equilibrio entre estes dominios. No
entanto, o suporte social de conjuges, familiares e amigos € identificado na literatura como um
fator crucial que pode facilitar o equilibrio entre a vida pessoal e profissional (Carvalho, 2017;
Green et al., 2020).

As principais causas apontadas de diminuigdo do equilibrio entre estes dominios na
Europa sdo o excesso de horas de trabalho e a imprevisibilidade dos horarios, que muitas vezes
sdo incompativeis com as rotinas familiares e pessoais (i.e., trabalhar nos feriados, aos fins de
semana e a noite). Em 2011, 22% dos trabalhadores da Unido Europeia estavam insatisfeitos
com o seu nivel de equilibrio entre vida pessoal e profissional e 53% relataram sentir-se

demasiado cansados depois de um dia de trabalho para atenderem as tarefas domésticas (Davies,
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2013). De acordo com dados recolhidos pela OECD (s.d.), numa escala de 0 a 10, a classificagdo
para o equilibrio entre a vida pessoal e profissional dos portugueses concentra-se em 6.7.

Em suma, literatura sugere que um bom equilibrio entre vida pessoal e profissional
estd associado a uma melhor qualidade de vida, a relacBes interpessoais mais saudaveis, ao
aumento da autoestima, a niveis mais elevados de salde fisica e mental, a estratégias de gestao
de tempo mais eficazes e ao aumento do envolvimento e da satisfacdo do individuo com ambas
as esferas profissional e pessoal. Por outro lado, o conflito entre vida pessoal e profissional
conduz a insatisfacdo laboral, a desvinculacdo da empresa, ao absentismo, a problemas de satde
fisica e psicoldgica (stress, ansiedade, fadiga, exaustdo emocional, comportamento aditivos,
entre outros) e ao conflito familiar (Carvalho, 2017; Kotera et al., 2021; Lunau et al., 2014;
Pinto, 2015; Pinto, 2017).

2.3.Teorias explicativas do Equilibrio entre vida pessoal e profissional

Ao longo do tempo, Vérias teorias emergiram com o intuito de explicar o equilibrio
entre a vida pessoal e profissional, ndo existindo, contudo, um modelo explicativo universal
(Carvalho et al., 2018; Zhang et al., 2020). Apesar deste vasto nimero, algumas teorias sao
mais frequentemente mencionadas na literatura do que outras, como é o caso da teoria da
segmentacdo (do inglés segmentation theory), da teoria do transbordamento (do inglés spillover
theory), da teoria dos papéis (do inglés role theory), da teoria da compensacdo (do inglés
compensation theory), da teoria do enriquecimento (do inglés enrichement theory) e da teoria

da fronteira (do inglés border theory).

2.3.1. Teoria da Segmentacio

A teoria da segmentacdo € considerada a mais antiga perspetiva explicativa do
equilibrio entre a vida pessoal e profissional (Rincy & Panchanatham, 2014). De acordo com
esta teoria, o trabalho e a vida pessoal operam como dominios separados e independentes um
do outro, néo existindo nenhuma interacdo entre ambos (Gorjifard & Crawford, 2021; Pinto,
2012; Pinto, 2015). Deste modo, as exigéncias e experiéncias do dominio pessoal nao
influenciam ou impactam a esfera profissional e vice-versa (Rincy & Panchanatham, 2014). No
entanto, segundo Guest (2002), este modelo carece de suporte empirico e, por isso, €

considerado o mais fraco a explicar a relacdo entre ambos os dominios.



2.3.2. Teoria do Transbordamento

A teoria do transbordamento, por oposicdo ao modelo anterior, defende que as
vivéncias e exigéncias de uma esfera podem ser transferidas para outra e que “o efeito de
transbordamento pode ser positivo ou negativo” (Zhang et al., 2020, p.53). Assim, os limites
existentes entre ambos os dominios da vida do profissional seriam inevitavelmente permeéveis
(Gorjifard & Crawford, 2021; Pereira, 2019; Pinto, 2015). Segundo Staines (1980), existe uma
associacdo positiva entre a esfera pessoal e profissional, ou seja, vivéncias positivas num
dominio estdo associadas a experiéncias positivas noutro dominio e vice-versa (Edwards &
Rothbard, 2000). O efeito de transbordamento negativo pode ser exemplificado através da
seguinte situacdo: perante um dia stressante de trabalho, o profissional sai do emprego cansado
e irritado, sem ter energia para cumprir outras exigéncias da vida privada (Waumsley et al.,
2010). Por sua vez, podemos retratar o efeito de transbordamento positivo através de uma
pessoa que recebeu uma 6tima noticia pela manha e se encontra feliz e motivada para lidar com
as exigéncias da esfera profissional (Rincy & Panchanatham, 2014). De acordo com a literatura,
a teoria do transbordamento é a que possuiu maior consenso e suporte empirico (Matias &
Fontaine, 2012; Pinto, 2015; Rincy & Panchanatham, 2014; Waumsley et al., 2010).

2.3.3. Teoria dos Papéis

A teoria dos papéis, também conhecida como teoria do conflito ou teoria do conflito
interpapéis (Pinto, 2017; Waumsley et al., 2010; Zhang et al., 2020), assume que cada pessoa
desempenha varios papéis na sua vida. Esta acumulacdo de papéis esta associada a um conjunto
de obrigacdes, deveres e expetativas que sdo frequentemente incompativeis entre si, podendo
levar ao conflito entre a vida pessoal e profissional (Victor, 2009; Waumsley et al., 2010; Zhang
et al., 2020), uma vez que elevadas exigéncias e envolvimento num dominio implicaria
sacrificar alguns aspetos e exigéncias noutro dominio (Amorim, 2013; Rincy & Panchanatham,
2014). Deste modo, esta teoria defende que a esfera pessoal e profissional estéo interligadas,
mas que sao incompativeis, devido as varias exigéncias que acarretam (Gorjifard & Crawford,
2021; Greenhaus & Beutell, 1985).

2.3.4. Teoria da Compensacao

A teoria da compensacdo assume que a insatisfacdo experienciada num dos dominios

(profissional ou pessoal) pode ser substituida atraveés do envolvimento noutra atividade de outro
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dominio (Gorjifard & Crawford, 2021; Guest, 2002; Staines, 1980). Assim, ao investir mais
tempo e energia numa esfera que proporcione satisfacdo e bem-estar, o sujeito estaria a
equilibrar e compensar as dificuldades encontradas na outra esfera (Edwards & Rothbard, 2000;
Pinto, 2015; Zhang et al., 2020). Deste modo, esta teoria defende uma relacdo inversa entre o
dominio profissional e pessoal, assumindo um efeito compensador entre ambos (Rincy &
Panchanatham, 2014). Um exemplo desta teoria pode ser o de uma pessoa que, face a pouca
exigéncia do seu emprego, decide envolver-se em projetos de voluntariado na comunidade para
se sentir realizada (Gorjifard & Crawford, 2021).

2.3.5. Teoria do Enriquecimento

A teoria do enriquecimento proposta por Seiber assume que o envolvimento e a
acumulacdo de papéis proporciona diversos recursos que podem ser utilizados para atender as
exigéncias dos varios papéis dos dominios de cada pessoa (Pereira, 2019; Pinto, 2015; Rincy
& Panchanatham, 2014). Esta perspetiva defende que, desde que o individuo se identifique com
0s varios papeis que desempenha, as aprendizagens e as experiéncias de uma esfera de vida
podem ser transferidas para outra, fornecendo um conjunto de recompensas e privilégios que
enriquecerdo 0 seu reportorio de estratégias (Greenhaus & Powell, 2006), melhorando o
desempenho dos varios papéis e a qualidade de vida do individuo (Carvalho et al., 2018;
Machado, 2020; Pinto, 2015). No seu estudo, Greenhaus e Powell (2006) identificaram cinco
tipos de recursos que podem ser gerados em cada papel desempenhado, sendo eles
competéncias e perspetivas (ex., conhecimento, estratégias de coping e capacidade de perceber
0s problemas dos outros), recursos fisicos e psicologicos (ex., autoestima, otimismo e
autoeficécia), recursos de capital social (ex., influéncia e informacdo), flexibilidade (ex.,
autonomia para escolher o local e o horério de trabalho) e recursos materiais (ex., dinheiro)
(Matos, 2019).

2.3.6. Teoria da Fronteira

Por fim, a teoria da fronteira, desenvolvida por Clark (2000), defende que cada
individuo desempenha um conjunto de papéis que pertencem a dominios diferentes da sua vida
e que permanecem interligados, influenciando-se mutuamente (Carvalho et al., 2018; Pereira,
2019). Estes dominios s@o separados por fronteiras que podem ser fisicas, como, por exemplo,

um escritdrio dedicado ao trabalho; temporais, nomeadamente atraves do horario de trabalho;



ou psicoldgicas, no que se refere as regras estabelecidas por cada um que determinam que tipo
de comportamento, pensamentos e pessoas estdo associados a cada esfera de vida (Jostell &
Hemlin, 2018; Rincy & Panchanatham, 2014). Clark (2000) defende a existéncia de trés aspetos
que caracterizam as fronteiras: a) permeabilidade, i.e., 0 modo como elementos de um dominio
podem ser transferidos para outro; b) flexibilidade, i.e., 0 modo como uma fronteira pode
aumentar ou diminuir perante as exigéncias dos dominios; e ¢) sobreposicéo (blending), quando
se verifica uma alta permeabilidade e flexibilidade entre as fronteiras de tal modo que se gera
sobreposicao entre os dominios (Eddleston & Mulki, 2017). A combinacao destes trés aspetos
define a forca das fronteiras (Pereira, 2019), ou seja, fronteiras fortes séo caracterizadas por
elevada impermeabilidade e inflexibilidade, ndo permitindo sobreposicdo de dominios,
enquanto fronteiras fracas caracterizam-se por alta permeabilidade e flexibilidade, gerando
sobreposicdo de dominios (Clark, 2000; Rincy & Panchanatham, 2014). De acordo com esta
teoria, o equilibrio é proporcionado quando os dominios sdo semelhantes e as suas fronteiras

séo fracas ou quando as esferas sdo diferentes e as fronteiras séo fortes (Clark, 2000).

Dos vérios modelos tedricos apresentados, serd a teoria da fronteira o utilizado para
compreender a relacéo entre o equilibrio entre a vida pessoal e profissional e o bem-estar, uma
vez que parece ser o que oferece uma melhor explicacdo destes fenGmenos, uma vez que é a
Unica que simultaneamente assume a possibilidade de equilibrio e conflito, identificando que
fatores podem contribuir para ambos os cenarios e que se foca no modo como os individuos
gerem ambas as esferas de vida e as suas fronteiras (Clark, 2000; Eddleston & Mulki, 2017;
Guest, 2002; Waumsley et al., 2010).

2.4.Modelo do Burnout das Exigéncias-Recursos do Trabalho

O modelo do Burnout das Exigéncias-Recursos do Trabalho (do inglés The Job
Demands-Resources Model of Burnout), desenvolvido por Demerouti e colaboradores (2001),
foi originalmente delineado, como o préprio nome indica, para explicar o burnout. No seu
estudo, os autores incluiram como participantes trabalhadores de trés areas ocupacionais
diferentes, sendo uma delas profissbes que envolvem servigos humanos (professores e
profissionais de saude), e identificaram, através da literatura, um conjunto de condic¢des de
trabalho relevantes para estes profissionais. De acordo com este modelo, as condicGes laborais
podem ser categorizadas em dois grupos distintos — 1) exigéncias e 2) recursos do trabalho —

que afetam de forma diferente e especifica o trabalhador e o seu desempenho.
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Por exigéncias do trabalho entendem-se os requisitos fisicos, sociais, psicoldgicos ou
organizacionais que requerem um esforgo fisico e/ou mental e que estdo associadas a custos
psicoldgicos e/ou fisiologicos para o trabalhador, como a exaustdo, a ansiedade e a depressao.
Quanto maior o esfor¢o feito, maior sera o custo a ele associado. Exemplos destas condigdes
séo a pressao laboral, interacdes emocionalmente exigentes com os clientes, a sobrecarga de

tarefas, um ambiente fisico desfavoravel, entre outras (Bakker & Demerouti, 2017).

Os recursos do trabalho sdo considerados fatores de protecdo da saude e referem-se
aos aspetos fisicos, organizacionais, sociais ou psicolégicos que contribuem para a realizacédo
dos objetivos profissionais, para a diminuigdo do impacto das exigéncias do trabalho e,
consequentemente, dos custos pessoais que estas acarretam, e que estimulam o
desenvolvimento, a aprendizagem e o crescimento pessoal. Exemplos destes recursos sao a
autonomia do trabalhador, a rececédo de feedback do desempenho, a participacdo na tomada das

decisdes, o suporte social dentro e fora da instituigdo, entre outros (Bakker & Demerouti, 2017).

O modelo defende que, independentemente da sua profisséo, quando um trabalhador
experiencia, em simultaneo, elevadas exigéncias laborais e insuficientes recursos para as
atenuar, desenvolvera tanto desvinculacdo com a organizacdo como exaustdo, conduzindo ao
burnout (Demerouti et al., 2001). Embora as condicOes de trabalho que levam ao burnout
possam diferir ligeiramente de profissdo para profissdo, a aplicacdo do modelo a varias areas

laborais demonstra resultados estaveis e consistentes entre si (Bakker & Demerouti, 2017).

Apesar do modelo ter sido originalmente desenvolvido para o burnout, nos Gltimos 12
anos tem sido aplicado ao estudo de varias componentes do bem-estar dos trabalhadores
(Bakker & Demerouti, 2017). Uma vez que o modelo foi desenvolvido tendo por base uma
amostra de profissionais de salde, englobando condicdes laborais caracteristicas desta profissdo
e dada a relacdo verificada por diversos autores entre o burnout e o equilibrio entre vida pessoal
e profissional, i.e., o equilibrio entre vida pessoal e profissional encontra-se negativamente
correlacionado com os niveis de burnout (Campo et al., 2021; Kotera et al., 2021; Rupert et al.,
2015; Waumsley et al., 2010), este foi 0 modelo adotado pelo presente estudo para explicar a

relacdo do teletrabalho na vida e bem-estar dos psicologos clinicos.

Com a pandemia de COVID-19, as exigéncias vivenciadas pelos trabalhadores
aumentaram e 0S recursos para mitigar tais exigéncias diminuiram (Abbad et al., 2021). Numa

época pos-pandémica, embora se verifiguem mais recursos de trabalho, os trabalhadores em
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regime de teletrabalho continuam a enfrentar varias exigéncias que podem pdr em risco ndo s6

a sua saude mental, mas também o equilibrio entre a vida pessoal e profissional.

O teletrabalho constitui-se, assim, como um fator ambiguo entre as condicdes de
trabalho, dependendo do profissional e da influéncia das exigéncias e dos recursos que possuiu.
Se, por um lado, as exigéncias do trabalho forem elevadas e os recursos disponiveis forem
insuficientes para mitigar o seu efeito, entdo o teletrabalho constitui-se como um ambiente
desfavoravel ao trabalhador, pondo em causa a sua saude fisica e mental, o equilibrio entre vida
pessoal e profissional e aumentando a probabilidade de desenvolver burnout. Por outro lado, se
os recursos forem suficientes para atenuar as exigéncias, entdo esta modalidade de trabalho
consiste num ambiente favoravel ao profissional, ao seu desenvolvimento pessoal, ao seu bem-

estar fisico e psicoldgico e ao equilibrio entre estes dois dominios (Wang et al., 2021).

2.5.Psicologos Clinicos

Os psicdlogos clinicos podem exercer a sua fungdo em diversos contextos, o que
significa que as suas atividades e funcbes variam consideravelmente consoante o seu local de
trabalho (Dutra, 2004; Lee et al., 2009; Pedinielli, 1999). No entanto, independentemente do
seu quadro tedrico, da populacdo ou da nosologia, a natureza do trabalho do psicélogo clinico
envolve o cuidado do outro (Reis, 2020; Ribeiro & Leal, 1996; Smith, 2017).

Segundo a literatura, esta profissdo envolve diversos riscos, tornando o psicélogo
clinico, especialmente os mais novos e do género feminino, mais vulnerdvel ao
desenvolvimento de burnout, stress, fadiga, depressao, ansiedade, entre outros (Allwood et al.,
2022; Merriman, 2015; Reis, 2020; Rupert et al., 2015; Smith, 2017). O contacto com 0s
clientes e, especialmente com o seu sofrimento, acarreta uma grande carga emocional para o
psicologo, podendo comprometer o seu bem-estar (Rupert et al., 2015; Smith, 2017).
Adicionalmente, o isolamento profissional, a constante necessidade de atualizacdo de
conhecimentos profissionais, ter de lidar com tarefas administrativas, sentirem-se responsaveis
pelos clientes e a falta de autonomia e de recursos evidentes em alguns contextos,
nomeadamente no que toca ao estabelecimento de horério, a selecdo dos clientes e a elevada
carga de trabalho, entre outros, sdo apontados como alguns dos possiveis riscos associados a
esta profissdo (Lim et al., 2010; O’Connor, 2001; Rupert et al., 2015; Waumsley et al., 2010).

O bem-estar do psicélogo desempenha um papel fundamental na qualidade do seu
trabalho profissional (Lim et al., 2010; Reis, 2020). Nissen-Lie e colaboradores (2013)
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observaram que a qualidade de vida dos psicoterapeutas influenciou a relacdo terapéutica com
0s seus clientes, ou seja, quando os psicoterapeutas reportavam maior distress, a avaliagdo dos
clientes sobre o desenvolvimento desta relacdo era menos positiva. Segundo o Principio E
(Beneficéncia e ndo-maleficéncia) do Cddigo Deontoldgico da Ordem dos Psicélogos
Portugueses (OPP, 2021), os psicélogos devem intervir de modo a proteger os legitimos
interesses do cliente, evitando a todo o custo prejudicé-lo.

Neste sentido, se 0 mal-estar do psicologo pode afetar negativamente a qualidade do
seu trabalho e, consequentemente, prejudicar o seu cliente, levantando questdes éticas, torna-se
fundamental que estes profissionais conhegcam os potenciais fatores de risco que podem
comprometer o seu bem-estar e adotem medidas preventivas adequadas (Reis, 2020; Rupert et
al., 2015; Smith, 2017). Segundo a literatura, algumas das estratégias adotadas pelos psicologos
para promover o seu bem-estar sdo o autocuidado, manter um equilibrio satisfatorio entre a vida
pessoal e profissional, momentos de lazer e pausas durante o horario de trabalho, ter uma boa
rotina de sono, apoio social, entre outras (Daffern et al., 2022; OPP, 2022).

2.6.Psicologos, teletrabalho e equilibrio entre vida pessoal e profissional

Com a pandemia da COVID-19, muitos psicologos foram forcados a realizar
intervencdo online, de modo a garantir a continuidade do acompanhamento e da prestacdo de
cuidados de satde mental (Dores et al., 2020; Field et al., 2021; Freitas, 2021; Karayianni et
al., 2021). Embora o teletrabalho fosse uma opcao disponibilizada aos psicélogos antes da
pandemia (Dores et al., 2020; OPP, 2015; Rathenau et al., 2022), de acordo com dados
recolhidos pela Ordem dos Psic6logos Portugueses — OPP (2022) mais de metade (51.9%) dos
psicologos nunca tinha realizado intervencdo online. No entanto, desde a pandemia, cerca de
93% dos psicologos portugueses reportaram realizar este tipo de intervencdo (OPP, 2022),
embora diversos estudos apontem o pouco treino e experiéncia no fornecimento de intervencéo
online que os psicologos possuem (Békés & Doorn, 2020; Rathenau et al., 2022). Com o
aumento significativo do teletrabalho por parte dos psicologos, a Ordem dos Psicélogos
Portugueses disponibilizou diversos materiais de apoio a pratica online, como formacdes e-
learning, webinars e um guia de orientacdo para a prestacéo de servigos de psicologia mediados
por tecnologias da informacdo e da comunicagdo, de modo a auxiliar os psicologos nesta
mudanga (OPP, 2022).
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Um aspeto controverso na literatura diz respeito ao impacto do teletrabalho no
equilibrio entre a vida pessoal e profissional dos psicologos. Alcancar este equilibrio é uma
tarefa encarada como bastante complicada para muitos profissionais (Dunn & McMinn, 2021;
OPP, 2020a; Waumsley et al., 2010), especialmente se possuirem recursos insuficientes para
enfrentar as exigéncias de ambos os dominios. No seu estudo, Daffern e colaboradores (2022)
verificaram que, embora 80.2% dos psicologos indicasse que gostava de trabalhar remotamente,
algumas preocupac0es relativamente ao seu equilibrio entre a vida pessoal e profissional foram
mencionadas, nomeadamente 42.5% reportou que trabalhar nesta modalidade era pessoalmente
dificil e 33% indicou sentir dificuldade em parar de trabalhar ou de pensar no trabalho depois
do horério acabar. Adicionalmente, estes autores observaram que, comparativamente a amostra
de psiquiatras, os psic6logos eram mais propensos a reportar que possuiam demasiadas

responsabilidades pessoais para conseguirem trabalhar de forma eficaz em casa.

Trabalhar através das tecnologias de informacdo e comunicacdo pode gerar nos
psicélogos um sentimento de que tém de estar sempre disponiveis para os seus clientes, seja
através de marcacdes de consultas em horarios incomuns, por exemplo, a noite depois do
horério de trabalho dos clientes, como também através da verificacdo de e-mails, mensagens e
redes sociais ao longo do dia ou, especificamente, antes de irem dormir (Kotera et al., 2021,
McCutcheon & Morrison, 2016; Zurcher et al., 2021). De facto, “a tecnologia produz uma
sensacdo de que estamos sempre ligados” (Dunn & McMinn, 2021, p. 354). Como
consequéncia, as fronteiras entre a esfera pessoal e profissional podem sobrepor-se,
comprometendo o equilibrio entre a vida pessoal e profissional dos psicélogos. De modo
complementar, a literatura aponta que outros fatores podem contribuir para o conflito entre a
vida pessoal e profissional dos psicologos, como horéarios profissionais muito longos e a
guantidade de tempo pds-laboral investido no trabalho (Waumsley et al., 2010). Para além
disso, muitos psicélogos clinicos possuem mais do que uma ocupacdo profissional, o que
significa que alcancar os varios objetivos de cada ocupagdo pode comprometer o equilibrio
entre a vida pessoal e profissional e, consequentemente, o seu bem-estar (Dunn & McMinn,
2021). Por oposicao, ter uma divisdo da casa dedicada apenas ao trabalho é apontado na
literatura como um aspeto que auxilia os psicologos a definirem os limites entre ambas as
esferas e, consequentemente, diminuir a permeabilidade entre o dominio pessoal e profissional,
assim como ter autonomia profissional para gerir o seu trabalho e horario, de modo a adapta-lo
as suas necessidades pessoais, contribuindo para melhores niveis de equilibrio entre a vida

pessoal e profissional (Daffern et al., 2022; Rupert et al., 2015).
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2.7.Definic¢éo do problema

Se os psicdlogos conhecerem os fatores que podem influenciar o seu nivel de equilibrio
entre a vida pessoal e profissional, mais facilmente conseguem adotar estratégias que lhes
permitam lidar com as exigéncias de ambos os dominios, e, consequentemente, diminuir o nivel
de conflito. Uma vez que muitos psicélogos clinicos adotaram massivamente a modalidade de
teletrabalho, torna-se importante estudar estas questdes, de modo a compreender o impacto que
esta modalidade pode ter no nivel de equilibrio entre a vida pessoal e profissional e no nivel de
salde mental destes trabalhadores. Segundo varios autores, existem lacunas na literatura sobre
a salde mental dos psicélogos, em especial sobre o equilibrio entre a vida pessoal e profissional
dos mesmos (Waumsley et al., 2010), e sobre o impacto que o teletrabalho pode ter no bem-
estar do trabalhador (Kotera et al., 2021; Mishima-Santos et al., 2020). Para além disso, existem
poucas investigacdes realizadas sobre o teletrabalho e o equilibrio entre a vida pessoal e
profissional, especialmente com amostras de psicologos clinicos. Até ao momento da escrita
desta dissertacao, desconhecem-se estudos sobre estas questdes em Portugal. Por fim, de acordo
com diversos autores, a maioria das investigacdes que tém como foco de estudo o equilibrio,
restringe-se apenas a esfera familiar e profissional (Gragnano et al., 2020; Machado, 2020),
estudando o Work-Family Balance. Tendo isto em mente, nesta dissertacdo o objetivo foi
abordar o equilibrio numa perspetiva mais alargada da vida do profissional, assumindo que cada

trabalhador possui varios papéis de vida, para além das responsabilidades familiares.

O presente estudo pretende responder a pergunta de investigacdo “Qual a relag@o entre
teletrabalho e equilibrio entre vida pessoal e profissional em psicologos clinicos portugueses?”
e tem como objetivos: a) descrever que fatores sociodemograficos podem estar relacionados
com o nivel de conflito entre vida pessoal e profissional e com a escolha da modalidade de
teletrabalho por parte dos psicologos clinicos; b) identificar que caracteristicas dos participantes
podem estar a influenciar as variaveis que ndo se demonstrarem relacionadas com o regime de
trabalho e com o nivel de conflito trabalho-vida privada; ¢) comparar o conflito entre vida
pessoal e profissional com os niveis de saide mental destes profissionais; d) comparar os niveis
de conflito e de satude mental dos psicélogos que trabalham nos varios regimes de trabalho; e)

descrever os preditores do equilibrio entre vida pessoal e profissional.
Por fim, as hipoteses de investigacao sao:

1-  Mulheres, individuos casados, com filhos e/ou adultos dependentes a sua

responsabilidade e trabalhadores com mais idade, mais anos de carreira ou cuja distancia casa-
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trabalho seja maior apresentam significativamente maior probabilidade de trabalhar em
teletrabalho do que os restantes;

2- Homens, individuos que ndo estejam casados ou em unido de facto, que nédo
tenham filhos nem adultos dependentes a sua responsabilidade, que possuam maior estatuto
social subjetivo, psicologos que estipulem o seu proprio horério, que trabalhem menos horas,
que tenham tomado a decisdo de ingressar em teletrabalho e que possuam um local exclusivo
para o teletrabalho reportam significativamente maior equilibrio entre vida pessoal e
profissional do que os restantes;

3-  Psicologos com maior equilibrio entre vida pessoal e profissional apresentam
significativamente melhores niveis de saide mental do que 0s seus pares;

4-  Psicologos que trabalnam em regime hibrido ou teletrabalho reportam
significativamente maior equilibrio entre vida pessoal e profissional e melhores niveis de satde
mental do que os restantes.

5-  Asmodalidades de trabalho sdo um preditor significativo do equilibrio entre vida

pessoal e profissional dos psicélogos clinicos.

3. Metodologia
3.1.Participantes

O presente estudo adotou uma metodologia quantitativa, recorrendo a um
delineamento transversal. A amostra foi selecionada por conveniéncia, uma vez que foram
escolhidos participantes que cumprissem os critérios de inclusdo previamente definidos,
especificamente, psicélogos clinicos com nacionalidade portuguesa a exercer funcgdes clinicas

no presente.

Foram recolhidos um total de 214 questionarios, dos quais 9 eram invalidos por nao
corresponderem aos critérios de inclusdo. Assim, a amostra final do estudo englobou 203
participantes, com idades compreendidas entre 0s 24 e 0s 66 anos (M=34.52, DP=8.696), sendo
73.9% do género feminino e 26.1% do masculino. De acordo com os dados recolhidos pelos
censos da Ordem dos Psicologos Portugueses (OPP, 2014), a proporc¢éo de psicologos clinicos
que se identificou com o género feminino foi superior a 80% e a média de idade dos membros
desta area da psicologia rondou os 38 anos. A analise descritiva da amostra sera apresentada

com maior detalhe na seccéo dos resultados (Tabela 1).
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3.2.Instrumentos

Os dados para o presente estudo foram recolhidos através de um questionério (Anexo
2) dividido em sete seccdes: 1) consentimento informado (Anexo 1); 2) itens de selecdo de
participantes; 3) dados sociodemograficos (e.g., género, idade, estado civil, Escala do Estatuto
Social Subjetivo de MacArthur, etc); 4) questdes relativas a atividade profissional (ex., “Ha
quanto tempo exerce fungdes como psicologo/a/x clinico/a/x?”, “Quem estipula o seu
horario?”, etc); 5) itens especificos para profissionais que realizam teletrabalho (ex., “Antes da
pandemia da COVID-19 alguma vez exerceu fungdes em regime de teletrabalho?”, “Tem algum
espago dedicado exclusivamente ao teletrabalho?”, etc); 6) Escala de Conflito Trabalho — Vida
Privada (ECTVP); 7) Inventério de Saude Mental-5 (MHI-5 no acrénimo original).

Inicialmente, de modo a filtrar as respostas obtidas, foi perguntado aos participantes
“Atualmente exerce fun¢des como psicologo clinico, com cédula profissional?” e “Qual a sua
nacionalidade?”. A resposta a essas questoes determinou se o participante prosseguia ou ndo
para os restantes itens do questionario. As partes 3 a 5 do questionario foram construidas para
0 proposito desta dissertacdo, tendo por base ndo s6 os objetivos do estudo, mas também a

literatura existente.

3.2.1. Escala do Estatuto Social Subjetivo de MacArthur

A Escala do Estatuto Social Subjetivo de MacArthur (MSSSS), desenvolvida por
Adler et al. (2000), mede, como o préprio nome indica, o estatuto social subjetivo e é composta
por um item onde é apresentada uma escada numerada. No topo da escada encontram-se as
pessoas com maior estatuto social, enquanto na base encontram-se as pessoas com Mmenos
dinheiro, pouca escolaridade e empregos socialmente pouco valorizados. E pedido aos
participantes que avaliem a percecdo do seu estatuto social, numa escala de 1 (base da escala)

a 10 (topo da escada), tendo por base a sociedade onde se inserem.

3.2.2. Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada (ECTVP)

A Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada utilizada corresponde a adaptacdo do
instrumento de Amaro e D’Oliveira (2002, citada por Victor, 2009) aplicada no estudo de Victor
(2009). E composta por 19 itens onde é pedido aos participantes que indiquem a frequéncia
com que cada situagdo ocorre (1- Nunca a 5- Sempre). As questbes numero 3, 12 e 14 sdo
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cotadas inversamente e, quanto menor o valor do somatorio total dos itens, mais baixo sera o
nivel de conflito experienciado entre o trabalho e a vida pessoal. No estudo de Victor (2009), a

escala apresentou uma consisténcia interna medida pelo alpha de Cronbach de 0=.91.

Uma vez que a Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada ndo se encontra validada
para a populagdo portuguesa, foi necessario analisar as propriedades psicométricas da escala e
dos seus respetivos fatores. Este instrumento demonstrou possuir uma consisténcia interna de
.907, ndo sendo necessario retirar nenhum item da escala (Tabela 1 e 2, Anexo 3). Atraves do
teste de Bartlett, verificou-se a existéncia de correlacdo entre os itens (p<.001) e um valor de
KMO de .894, indicando que a analise é boa, pelo que foi possivel realizar a Anélise de
Componentes Principais (ACP) (Tabela 3, Anexo 3).

Através da analise fatorial, foram identificados 4 fatores (Tabela 4, Anexo 3). A
consisténcia interna de cada fator encontra-se descrita na Tabela 5 (Anexo 3). O primeiro fator,
é constituido pelos itens 1, 2, 3,4, 7,9, 11 e 12 e possuiu um alpha de Cronbach de .897. O
segundo fator é formado pelos indicadores 8, 10, 16, 17 e 18 e obteve um valor de consisténcia
interna de .701. O terceiro fator engloba os itens 5, 6, 13 e 15 e apresenta um alpha de Cronbach

de .807. O ultimo fator incluiu os itens 14 e 19 e contém uma consisténcia interna de .541.

3.2.3. Inventario de Saude Mental-5 (MHI-5)

Validado para a populacdo portuguesa por Ribeiro (2001), o Inventario de Salde
Mental-5 (MHI-5), versdo reduzida do Inventario de Saude Mental-38 (MHI-38), pretende
medir o funcionamento mental geral, i.e., 0 estado de salde mental positivo e negativo. Consiste
num questionario de autorresposta de 5 itens, referentes ao ultimo més, respondidos através de
uma escala de Likert de 6 pontos, que varia entre “Sempre” ¢ “Nunca”. Segundo o autor,
relativamente a salde mental, a literatura “tem evidenciado a existéncia de uma dimensio
positiva (bem-estar positivo, estado de salde mental positivo) e outra negativa (distress
psicoldgico, estado de saide mental negativo)” (p.79). O MHI-5 divide-se em duas dimensdes:
distress psicoldgico, composto por trés sub-dimensdes (ansiedade, depressdo e perda de
controlo emocional/comportamental) e bem-estar psicologico, constituido por uma sub-
dimensdo (afeto positivo). Os itens 1, 3 e 4 sdo cotados inversamente e a pontuacdo total do
guestionario € obtida através do somatério dos pontos de cada questdo, que sera posteriormente
transformado numa escala de 0 a 100. Valores totais mais elevados correspondem a melhor

saude mental. O MHI-5 € considerado pela literatura uma versao rapida e um teste de rastreio
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uatil na avaliacdo da saude mental, podendo ser aplicando isoladamente ou incluido noutras
escalas. No estudo de Ribeiro (2001), o MHI-5 obteve uma correlagéo de .95 com a validagéo
portuguesa da versao original, o MHI-38, o que demonstra que a aplicacdo da versdo reduzida
consiste huma substituicdo apropriada do questionario original. No estudo de Santos e Novo
(2020), que objetivou avaliar a sensibilidade e especificidade deste instrumento, o MHI-5
obteve uma consisténcia interna medida pelo alpha de Cronbach de 0=.97, uma sensibilidade
de .94 e especificidade de .70.

No presente estudo, através da analise de confiabilidade (Tabela 1, Anexo 3), registou-
se um alpha de Cronbach de .874 no Inventario de Saude Mental-5 (MHI-5), ndo sendo
necessario retirar nenhum dos itens que compdem o instrumento, como podemos observar na
Tabela 6 (Anexo 3). Através do teste de Bartlett, verificou-se que existe correlacdo entre os
itens (p<.001) e um valor de KMO de .80, indicando que a analise € boa, pelo que foi possivel
realizar a ACP (Tabela 3, Anexo 3). Tal como observado no estudo de Ribeiro (2001), apenas

um fator foi identificado (Tabela 7, Anexo 3).

3.3.Procedimentos

Inicialmente procedeu-se a leitura de vérias investigacdes sobre o teletrabalho e o
equilibrio entre vida pessoal e profissional, de modo a possibilitar a criacdo do questionario
(Anexo 2) na plataforma Google Forms. Uma vez construido e aprovado pela Professora
Orientadora, realizou-se um pré-teste de recolha de dados a seis participantes que preenchiam
os critérios de inclusdo, com o intuito de se identificar fragilidades e/ou limitacbes do
questionario, efetuando-se, em seguida, as alteracfes necessarias. O link da versao final do
instrumento foi divulgado a partir de Fevereiro de 2023, nas redes sociais Instagram, Facebook
e LinkedlIn, quer através do proprio perfil da autora, como também em grupos de psicologos

portugueses e através do e-mail.

A recolha de dados efetuou-se até a primeira semana de Abril e consistiu em dois
momentos. O primeiro, até Marco, onde foram aceites todas as respostas que estavam de acordo
com os critérios de inclusdo. O segundo momento de recolha deu-se até Abril, onde, devido a
elevada percentagem de participantes do género feminino, foram incluidos apenas questionarios

de psicdlogos clinicos de outros géneros.

Como a Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada ndo se encontra validada para a

populagéo portuguesa, foi realizado um focus grupo com o intuito de se identificar fragilidades
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e/ou limitacGes da escala. Participaram no focus grupo sete psicologos clinicos portugueses que
se encontravam a exercer fungdes clinicas no presente. A cada um dos profissionais foi enviada
a escala em formato PDF e, em seguida, foram colocadas seis perguntas relativas ao
instrumento, sendo elas: 1) Acha que a instrucdo é clara e facil de perceber?; 2) Acrescentaria
ou retiraria alguma informacdo a instrucao?; 3) As perguntas sdo claras e faceis de perceber?;
4) Houve alguma pergunta que achasse irrelevante?; 5) Acrescentaria alguma pergunta?; 6) As
opcdes de resposta fazem sentido tendo em conta o contetdo das perguntas?. No final, cada
profissional foi convidado a deixar a sua opinido ou comentario sobre a escala. Nas respostas

obtidas ndo foi apontado nenhum problema ou sugestdo de melhoria sobre a escala.

3.4.Analise estatistica

Os dados recolhidos foram inseridos na base de dados SPSS versdo 29 e
posteriormente classificados de acordo com o tipo de variavel. As questdes de resposta aberta
foram codificadas em intervalos e os itens 3, 12 e 14 da Escala de Conflito Trabalho-Vida
Privada (ECTVP) foram recodificados inversamente de forma a possibilitar o processo de
analise de dados, assim como as questfes 1, 3 e 4 do Inventario de Saude Mental (MHI-5). O
somatdrio dos itens do MHI-5 foi transformado de uma pontuacéo de 6 valores para uma escala
de 0 a 100.

Tendo por base a literatura anteriormente mencionada, foi criada uma variavel
codificando a idade por geracdes. No entanto, devido a baixa percentagem de participantes na
categoria “baby boomer” (N=3), a idade foi recodificada em diferentes intervalos,
nomeadamente, dos 24 aos 29 anos, dos 30 aos 39, dos 40 aos 49 e, por fim, 50 anos ou mais,
de modo a agrupar um maior nimero de participantes em cada classe e baseando-se em
codificaces utilizadas em diversas dissertacdes (Andrade, 2021; Carvalho, 2017; Pereira,
2019; Pinto, 2015; Pinto, 2017). De modo semelhante, houve a necessidade de recodificar a
variavel “tempo de carreira”, agrupando as varias opgdes de resposta em trés categorias (ex.,
menos de 5 anos; entre 6 e 15 anos; 16 anos ou mais). O estatuto social subjetivo foi codificado
em trés classes diferentes: baixo (compreendendo os valores 1 a 3), intermédio (4 a 6) e alto (7
a 10) e as variaveis “numero de filhos”, “tempo de deslocacdo casa-trabalho” e “quem estipula
o seu horario” foram transformadas em variaveis dicotomicas. Uma vez que apenas 6
participantes reportaram possuir adultos dependentes a sua responsabilidade, ndo foi possivel

utilizar esta variavel na analise de dados. De modo a interpretar os resultados do valor total do

20



MHI-5, foi utilizado o ponto de cutoff identificado por Yamazaki et al. (2005), dividindo o
somatdrio em sintomatologia depressiva grave (até 52 pontos), sintomatologia depressiva
moderada (53 até 60 pontos) e sintomatologia depressiva leve (mais de 60 pontos). Por fim,
uma vez que uma baixa percentagem de psicologos clinicos reportou realizar funcbes
profissionais exclusivamente em teletrabalho (N=16) e que ambas as modalidades envolvem
teletrabalho — que é um dos objetos de estudo da presente investigacdo — as categorias “regime
hibrido” e “regime teletrabalho” foram agrupadas numa sé classe, com o intuito de facilitar a
analise estatistica. No entanto, esta codificacdo néo foi utilizada na analise das modalidades de
trabalho de acordo com o género (Tabela 8), uma vez que se pretendia verificar se existiam
diferengas estatisticamente significativas entre a percentagem de psicélogos clinicos de ambos

0s géneros que indicaram trabalhar em regime presencial ou em teletrabalho.

Num momento inicial, efetuou-se uma andlise descritiva recorrendo a tabelas de
frequéncia, com o intuito de explorar, descrever e sintetizar os dados obtidos e identificar dados
omissos. Em seguida foi testada a normalidade da distribuigdo do valor total da ECTVP e do
MHI-5 (0-100) através do teste Kolmogorov-Smirnov, verificando-se uma distribui¢cdo normal
na ECTVP e uma distribuicdo ndo normal no MHI-5 (0-100), tal como pode ser observado na
Tabela 3. Foram ainda analisadas as propriedades psicométricas destes instrumentos e, por
ultimo, foram testadas as hipdteses em estudo. Para efeitos da discussao, foram realizadas vérias
anélises de dados, onde houve a necessidade de recodificar o estado civil numa variével
dicotdmica (ex., casados/unido de facto; ndo casados/unido de facto). O valor de p<.05 foi

considerado o nivel de significancia estatistica dos resultados neste estudo.

4. Resultados

4.1.Andlise descritiva da amostra
Na Tabela 1 encontram-se descritas as caracteristicas dos participantes do estudo.

Tal como podemos observar, a maioria dos participantes identificou-se com o género
feminino (73.9%), tendo menos de 40 anos (74.4%), reportou viver em Lisboa (25.1%), no
Porto (21.7%) ou em Setubal (8.4%), informou estar solteiro (52.7%) ou casado/unido de facto
(38.9%) e reportou identificar-se com o estatuto social subjetivo intermedio (43.8%) ou alto
(55.2%). Da amostra, 30% disse ter filhos, tendo a maioria apenas 1 filho (52.5%). Destes
participantes, 82% indicou ter filhos menores. Para além disso, apenas 3% dos psicdlogos
clinicos da amostra informou ter adultos dependentes a sua responsabilidade e, desta
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percentagem, 83.3% reportou ter apenas um adulto dependente. A maioria dos participantes
(66%) reportou sintomas leves de distress psicolégico no Inventéario de Saude Mental-5 (MHI-
5). No entanto, uma percentagem importante de psicélogos clinicos desta amostra reportou

sintomas moderados (18.2%) e graves (15.8%) de distress.

A maioria da amostra informou exercer fun¢ées como psicélogo clinico ha menos de
5 anos (47.3%) ou entre 5 e 10 anos (23.6%). Relativamente ao local de trabalho, 39.4% dos
psicologos indicaram trabalhar em clinica privada, 36% por conta propria e 7.4% em contexto
hospitalar ou centro de saude. Mais de um quarto dos participantes (29.6%) afirmou
desempenhar outra fungéo profissional para além da de psicélogo clinico, como, por exemplo,
cargos de dire¢do ou coordenacgdo (16.7%), formador (15%), psicologo organizacional e do
trabalho (11.7%) ou professor (8.3%). No que toca a estipulacdo do horéario, 76.8% referiu ser
feita pelos proprios e apenas 18.2% pelas chefias. Em relacdo a distancia entre casa-trabalho, a
maioria dos participantes referiu demorar até 30 minutos a chegar ao local de trabalho (75.4%).
Relativamente a modalidade de trabalho, 62.1% indicou trabalhar em regime hibrido, 30% em

modo apenas presencial e os restantes apenas em teletrabalho.

Em média, 46.3% da amostra informou trabalhar entre 35 e 45 horas semanais,
enquanto 38.4% reportou trabalhar menos de 35 horas e 15.3% disse trabalhar mais de 45 horas.
A maioria dos participantes reportou estar satisfeito com o nimero de horas de trabalho (47.8%)
ou gue gostaria de trabalhar menos horas (40.4%). No que diz respeito as horas pos-laborais

semanais, 49.8% afirmou dedicar entre 5 e 10 horas e 36% indicou dedicar menos de 5 horas.

Dos psicdlogos que trabalham em regime hibrido ou em teletrabalho, 28.2% referiu
ter exercido fungdes profissionais em modo teletrabalho antes da pandemia e a grande maioria
informou que a decisdo de ingressar em teletrabalho foi tomada por si proprio (77.5%), sendo
que 10.6% informou gque a mudanca foi pedida pelo cliente e 6.3% pela chefia. Dos psic6logos
que afirmaram exercer fungdes nestas modalidades, 66.9% informou realizar teletrabalho, em
média, menos de 24 horas semanais e 59.9% declarou possuir um espaco dedicado
exclusivamente ao teletrabalho, sendo que este espaco, em 88.2% dos casos, foi identificado

como o escritério em casa.
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Tabela 1

Caracterizacdo da Amostra de Psicologos Clinicos Portugueses (N=203)

N % N %
Género Local de trabalho
Masculino 53 26.1 Hospital/Centro de Saude 15 74
Feminino 150 73.9 Clinica privada 80 394
Estado civil Estabelecimento de ensino 5 25
Solteiro/a 107 52.7 Empresa 7 34
Casado/a ou Unido de 79 38.9 Lar de criancas ou idosos 7 34
facto
Divorciado/a ou 17 84 Por conta prépria 73  36.0
Separado/a
Idade IPSS 6 3.0
24-29 anos 74 36.5 Instalacdes desportivas 2 1.0
30-39 anos 77 379 Outro 8 39
40-49 anos 35 17.2 Outra profissdo
50+ anos 17 84 Sim 60 29.6
Distrito Néo 143 70.4
Aveiro 13 6.4 Profissao adicional °
Beja 3 15 Professor/a/ 5 83
Braga 14 6.9 Psicélogo/a escolar/educacional 3 50
Castelo Branco 7 34 Psicologo/a organizacional e do 7 11.7
trabalho
Coimbra 7 34 Psicologo/a familiar 2 33
Evora 4 20 Psicélogo/a do desporto 2 3.3
Faro 8 39 Psicélogo/a comunitario 3 50
Guarda 1 05 Psic6logo/a forense 1 17
Leiria 12 59 Formador/a 9 150
Lisboa 51 25.1 Investigacao 2 3.3
Portalegre 1 05 Cargos de direcao ou 10 16.7
coordenacao
Porto 44 21.7 Outro 16 26.7
Setubal 17 8.4 Quem estipula o horario
Vila Real 2 1.0 O proprio/a 156 76.8
Viseu 1 05 Chefia 37 18.2
R. A. Agores 9 44 Ambos 10 4.9
R. A. Madeira 6 3.0 Regime trabalho
N&o resido em Portugal 3 15 Presencial 61 30.0
ESS recodificado Hibrido 126 62.1
ESS baixo (0-3) 2 10 Teletrabalho 16 7.9
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ESS intermédio (4-6)
ESS alto (7-10)
Filhos
Sim
Nao
Numero de filhos @
1 filho
2 filhos
3 ou mais filhos
Idade dos filhos @
Menores de idade
Maiores de idade
Menores e maiores de
idade
Adultos dependentes
Sim
Nao
Namero de
dependentes P
1 adulto
2 adultos
Sintomatologia MHI-5
Sintomas graves
Sintomas moderados
Sintomas leves
Tempo de carreira
Menos de 5 anos
Entre 5 e 10 anos
Entre 11 e 15 anos
Entre 16 e 20 anos
Entre 21 e 25 anos
Entre 26 e 30 anos
Entre 31 e 35 anos
Distancia casa-trabalho
Até 30 minutos
Entre 30 minutos e 1 hora
Entre 1 e 2 horas

adultos

89
112

61
142

32
22

50

32
37
134

96
48
23
14
13

153
39
11

43.8
55.2

30.0
70.0

52.5
36.1
115

82.0
11.5
6.6

3.0
97.0

83.3
16.7

15.8
18.2
66.0

47.3

23.6
11.3
6.9
6.4
3.9
0.5

75.4
19.2
54

Horas semanais
Menos de 35 horas
Entre 35 e 45 horas
Mais de 45 horas
Satisfacdo horas semanais
Gostaria de trabalhar mais
Estou satisfeito/a

Gostaria de trabalhar menos

Horas pds-laboral
Menos de 5 horas
Entre 5 e 10 horas
Mais de 10 horas
Outro

Teletrabalho antes da pandemia ¢

Sim
Nao
Horas teletrabalho ¢

Menos de 24 horas
Entre 25 e 34 horas
Entre 35 e 45 horas
Mais de 46 horas
Espaco teletrabalho @
Sim
Nao
Espaco teletrabalho qual ¢ ¢
Escritério da institui¢do
Escritorio em casa
Ambos
Outro
Decisdo teletrabalho 9
O préprio
Chefia
Cliente
Ambos
Outro

78
94
31

24
97
82

73
101
28

40
102

95
32
12

85
57

75

110
9
15
2
6

38.4
46.3
15.3

11.8
47.8
40.4

36.0

49.8
13.8
0.5

28.2
71.8

66.9
22.5
8.5
2.1

59.9
40.1

5.9
88.2
3.5
2.4

77.5
6.3
10.6
1.4
4.2

3 Esta pergunta foi apenas respondida pelos psicélogos clinicos que indicaram ter filhos (N=61)

b Esta seccdo foi respondida apenas pelos participantes que indicaram ter adultos dependentes a sua responsabilidade (N=6)

¢ Esta seccdo foi apenas respondida pelos participantes que indicaram exercer outra fungdo profissional a excecdo de

psicélogo/a clinico/a (N=60)

d Esta seccdo foi respondida apenas pelos participantes que indicaram trabalhar em regime hibrido ou teletrabalho (N=142)
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¢ Esta seccdo foi respondida apenas pelos participantes que indicaram possuir um local dedicado exclusivamente ao teletrabalho
(N=85)

Na Tabela 2 encontram-se descritas algumas caracteristicas dos participantes de
acordo com o género. Tal como podemos observar, mais de metade dos participantes do género
feminino reportaram estar solteiras (53.3%) enquanto 37.3% indicaram estar casadas ou em
unido de facto. A maioria destas participantes afirmaram ndo ter filhos (71.3%), 77.3%
apontaram morar até 30 minutos do seu local de emprego e mais de trés tercos reportaram
estipular o seu proprio horario (78.7%). Relativamente aos participantes do género masculino,
50.9% identificaram-se como solteiros e 43.4% como casados ou em unido de facto. De modo
semelhante a restante amostra, a maior parte dos participantes do género masculino reportaram
ndo ter filhos (66%), demorar até 30 minutos entre a sua habitacdo e o seu local de emprego

(69.8%) e estipular o seu proprio horério (71.7%).

Tabela 2

Tabela de Contingéncia Entre o Género e as Variaveis: Estado Civil, Ter ou Nao Filhos, Distancia

entre Casa-Trabalho e Quem Estipula o Horario

Feminino Masculino Total
N % N % N
Estado Civil
Solteiro/a 80 53.3 27 50.9 107
Casado/a ou Unido de facto 56 37.3 23 43.4 79
Divorciado/a ou Separado/a 14 9.3 3 5.7 17
Filhos
Ter filhos 43 28.7 18 34.0 61
Nao ter filhos 107 71.3 35 66.0 142
Distancia casa-trabalho
Até 30 minutos 116 77.3 37 69.8 153
30 minutos ou mais 34 22.7 16 30.2 50
Quem estipula horério
O proprio 118 78.7 38 71.7 156
Outros 32 21.3 15 28.3 47
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Atraveés do teste Kolmogorov-Smirnov foi testada a distribuicdo das varidveis
dependentes, nomeadamente, o valor total da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada e a
transformacdo do somatério do Inventario de Saude Mental-5 (MHI-5) de 0 a 100. Como
podemos verificar através da Tabela 3, a variavel Conflito Trabalho-Vida Privada demonstrou
ter uma distribuicdo normal (p=.20), enquanto o MHI-5 ndo demonstrou ter uma distribuigédo
normal (p<.001). A transformacé&o do valor total do MHI-5 teve como mediana 72 (DP=17.24)
e um valor minimo de 8 e um méximo de 100. Relativamente ao valor total da Escala de Conflito
Trabalho-Vida Privada, a média correspondeu a 47.9 (DP =11.51), sendo o valor minimo

correspondente a 20 e 0 maximo a 77.

Tabela 3

Andlise Descritiva das Variaveis Conflito Trabalho-Vida Privada e Satde Mental

Média DP Minimo Maximo  Sig.

Conflito Trabalho-Vida Privada 4790 1151 20 77 .200?
Mediana DP  Minimo Maximo  Sig.
MHI-5 (0-100) 72 17.24 8 100 <.001**

*p<.05 **p<.01

@ Este é um limite inferior da significancia verdadeira

Foi efetuado um teste de Mann-Whitney para averiguar se existiam diferencas
estatisticamente significativas entre o estatuto social subjetivo e o estado civil (Tabela 4). Como
foi possivel observar, os participantes que reportaram estar casados ou em unido de facto
apresentaram um valor médio superior de estatuto social subjetivo (118.36) comparativamente
aos restantes (91.58). Estas diferencgas foram estatisticamente significativas (U (N casadorunizo de
facto = 79, N nao casado/uniao de facto = 124) = 3605.500, z= -3.280, p=.001).

Analisou-se ainda se existiam diferencas entre o estatuto social subjetivo e ter ou ndo
filhos. Através da Tabela 4 verificamos que os psicologos clinicos que reportaram ter filhos
apresentaram também um valor médio superior do estatuto social subjetivo (121.94)
relativamente aos que afirmaram ndo ter filhos (93.43), sendo estas diferengas estatisticamente
significativas (U (N ter filhos = 61, N nao ter filnos = 142) = 3114.500, z= -3.283, p=.001).
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Tabela 4

Teste de Mann-Whitney entre o Estatuto Social Subjetivo e as Variaveis: Estado Civil e Ter ou Nao

Filhos
ESS U de Mann-Whitney Z p
N  Posto Médio

Estado Civil 3605.500 -3.280 .001**
Casado/uni&o de facto 79 118.36
Na&o casado/unido de facto 124 91.58

Filhos 3114.500 -3.283 .001**
Ter filhos 61 121.94
Nao ter filhos 142 93.43

*p<.05 ** p<.01

Foi efetuado um teste de Mann-Whitney para averiguar se existiam diferencas
estatisticamente significativas entre a idade e a distancia entre o local de residéncia e de
emprego dos psicologos (Tabela 5). Os participantes que reportaram morar até 30 minutos do
seu trabalho apresentaram um valor médio superior da idade (109.10), quando comparados com
os restantes (80.27). Como podemos observar, esta diferenca foi estatisticamente significativa
(U (N até 30 minutos = 153, N 30 minutos ou mais = 50) = 2738.500, z= -3.019, p=.003).

Tabela 5

Teste de Mann-Whitney entre a Idade e a Distancia entre Casa-Trabalho

Até 30 minutos 30 minutos ou mais U de Mann- Z p
N Posto Médio N  Posto Médio Whitney
Idade 153 109.10 50 80.27 2738.500 -3.019 .003**

*p<.05 ** p<.01

O estado civil foi analisado de acordo com quem estipula o horario do psicélogo. Tal
como demonstra a Tabela 6, a percentagem de profissionais casados ou em unido de facto
(84.8%) que revelou estipular o seu horario foi superior a dos restantes (71.8%), registando-se

diferencas estatisticamente significativas (x*(1, N=203) =4.609, p=.032).
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Tabela 6

Tabela de Contingéncia entre o Estado Civil e Quem Estipula o Horéario

O proprio Outro Total p
N % N % N
Casado/unido de facto 67 84.8 12 15.2 79 .032*
N&o casado/unido de facto 89 71.8 35 28.2 124
Total 156  76.8 47 23.2 203

*p<.05 ** p<.01

Por fim, o nimero de filhos foi examinado de acordo com a idade dos mesmos (Tabela
7). A percentagem de psicélogos com um filho que o reportou como sendo menor (93.8%) foi
superior a proporcdo dos participantes que reportaram ter dois ou mais filhos (69%).
Contrariamente, a percentagem de psicologos clinicos com dois ou mais filhos que os
identificaram como maiores de idade (17.2%) foi superior a dos restantes (6.3%). Atraves do
teste do qui-quadrado, verificamos que existem diferencas estatisticamente significativas entre
as duas variaveis (x2(2, N=61) =7.155, p=.028).

Tabela 7

Tabela de Contingéncia entre o Numero de Filhos e a Idade dos Mesmos

Menores Maiores de idade Menores e Total p
maiores de
idade
N % N % N % N
1 filho 30 93.8 2 6.3 0 0 32 .028*
2 filhos ou mais 20 69.0 5 17.2 4 13.8 29
Total 50 820 7 115 4 6.6 61

*p<.05 ** p<.01
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4.2. Testagem das hipoteses

4.2.1. Modalidades de trabalho e caracteristicas dos participantes

A modalidade de trabalho (presencial, hibrido ou teletrabalho) foi analisada de acordo
com o género. Tal como demonstra a Tabela 8, a percentagem de profissionais do género
feminino (28%) que revelou exercer fungBes em regime presencial foi inferior a do género
masculino (34%), enquanto a proporcdo de profissionais do género feminino (9.3%) que
indicou realizar teletrabalho foi superior a do género masculino (3.8%). Através do teste do qui-
quadrado, verificamos que ndo existem diferencas estatisticamente significativas entre as duas
variaveis (x?(2, N=203) =1.902, p=.386).

Tabela 8

Tabela de Contingéncia entre o Género e a Modalidade de Trabalho

Presencial Hibrido Teletrabalho Total p
N % N % N % N
Feminino 43 28.7 93 62.0 14 9.3 150 .386
Masculino 18 34.0 33 62.3 2 3.8 53
Total 61 30.0 126 62.1 16 7.9 203

* p<.05 **p<.01

Examinou-se a modalidade de trabalho de acordo com o estado civil. Como
exemplifica a Tabela 9, 41.2% dos psic6logos que afirmou encontrar-se divorciado ou separado
demonstrou exercer fungdes profissionais em regime presencial, comparativamente a 29.9%
dos profissionais que se identificaram como solteiros ou casados/unido de facto (27.8%). A
percentagem de psicélogos casados ou em unido de facto que reportou trabalhar em modo
hibrido ou teletrabalho (72.2%) foi superior a dos profissionais solteiros (70.1%) ou
divorciados/separados (58.8%). Atraves do teste do qui-quadrado, observamos, no entanto, que
estas diferencas ndo foram estatisticamente significativas (x(2, N=203) =1.185, p=.553).

A modalidade de trabalho foi comparada entre profissionais que referiram ter ou ndo
filhos (Tabela 9). A percentagem de profissionais que mencionaram ter filhos e trabalhar em
modo hibrido/teletrabalho (65.6%) foi inferior aos que reportaram ndo possuir filhos (71.8%),
enquanto a proporcdo de psicodlogos que indicou ter filhos e exercer funcbes em regime

presencial (34.4%) foi superior aos restantes (28.2%). Através do teste do qui-quadrado,
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verificamos que estas diferencas ndo foram estatisticamente significativas (y*(1, N=203)
=0.795, p=.373).

Tabela 9

Tabela de Contingéncia entre a Modalidade de Trabalho e as Variaveis: Estado Civil, Ter ou Nao

Filhos, Namero de Filhos, Idade, Tempo de Carreira e Distancia entre Casa-Trabalho

Presencial Hibrido/Teletrabalho Total p
N % N % N
Estado Civil .553
Solteiro/a 32 29.9 75 70.1 107
Casado/a ou Unidao de 22 27.8 57 72.2 79
facto
Divorciado/a ou 7 41.2 10 58.8 17
Separado/a
Total 61 30.0 142 70.0 203
Filhos 373
Ter filhos 21 34.4 40 65.6 61
Nao ter filhos 40 28.2 102 71.8 142
Total 61 30.0 142 70.0 203
NuUmero de Filhos .993
Ter 1 filho 11 34.4 21 65.6 32
Ter 2 ou mais filhos 10 34.5 19 65.5 29
Total 21 34.4 36 65.6 61
Idade .486
24-29 anos 20 27.0 54 73.0 74
30-39 anos 21 27.3 56 72.7 77
40-49 anos 13 37.1 22 62.9 35
50+ anos 7 41.2 10 58.8 17
Total 61 30.0 142 70.0 203
Tempo Carreira .643
Menos de 5 anos 26 27.1 70 72.9 96
Entre 6 e 15 anos 24 33.8 47 66.2 71
16+ anos 11 30.6 25 69.4 36
Total 61 30.0 142 70.0 203
Distancia Casa- .077
Trabalho
Até 30 minutos 41 26.8 112 73.2 153
30 minutos ou mais 20 40.0 30 60.0 50
Total 61 30.0 142 70.0 203

*p<.05 **p<.01
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Analisou-se a modalidade de trabalho de acordo com o numero de filhos (Tabela 9).
A proporgéo de profissionais que reportou ter um ou ter dois ou mais filhos e exercer fungdes
em modo presencial foi bastante proxima (34.4% e 34.5%, respetivamente). O mesmo
verificou-se com os psicologos clinicos que indicaram ter um ou ter dois ou mais filhos e
exercer funcbes em regime hibrido/teletrabalho (65.6% e 65.5%, respetivamente). Através do
teste do qui-quadrado, observamos que estas diferencas ndo foram estatisticamente
significativas (x?(1, N=61) =0.00, p=.993).

Foi realizado o teste do qui-quadrado para analisar a modalidade de trabalho de acordo
com a idade (Tabela 9). Como podemos observar, a percentagem de psicélogos em regime
presencial que declarou ter 50 anos ou mais (41.2%) foi superior a dos que indicaram ter entre
40 e 49 anos (37.1%), 30 a 39 anos (27.3%) ou 24 a 29 anos (27%). Relativamente a modalidade
hibrida ou teletrabalho, foi possivel constatar que a proporcdo de profissionais com idades
compreendidas entre os 24 e 0s 29 anos a trabalhar neste regime foi superior (73%) quando
comparados aos psicologos com 30 a 39 anos (72.7%), 40 a 49 anos (62.9%) ou 50 anos ou
mais (58.8%). Através do qui-quadrado observamos, no entanto, que as diferencas ndo foram
estatisticamente significativas (x*(3, N=203) =2.443, p=.486).

Foi ainda examinada a modalidade de trabalho de acordo com o tempo de carreira dos
profissionais. Como podemos verificar na Tabela 9, cerca de um ter¢o dos psicologos que
reportaram ter entre 6 e 15 anos de carreira (33.8%) indicou exercer funcbes presencialmente,
comparativamente aos que afirmaram ter 16 anos ou mais (30.6%) ou menos de 5 anos de
carreira (27.1%). De modo complementar, a percentagem de profissionais com menos de cinco
anos de carreira que afirmaram trabalhar em modo hibrido ou teletrabalho (72.9%) foi superior
a dos que indicaram ter 16 anos ou mais de carreira (69.4%) ou entre 6 e 15 anos (66.2%). As

diferencas ndo foram, no entanto, estatisticamente significativas (x*(2, N=203) =0.882, p=.643).

Por fim, foi examinada a modalidade de trabalho de acordo com a distancia entre casa
e trabalho através do teste do qui-quadrado (Tabela 9). A percentagem de profissionais que
indicou demorar até 30 minutos entre ambos os locais e exercer fungdes presencialmente
(26.8%) foi inferior a dos que reportaram demorar 30 minutos ou mais (40%). Relativamente
aos psicélogos clinicos que informaram trabalhar em regime hibrido ou teletrabalho, verificou-
se uma proporc¢éo superior dos profissionais que afirmaram demorar até 30 minutos entre casa
e o trabalho (73.2%) do que os restantes (60%). Contudo, ndo se verificaram diferencas

estatisticamente significativas entre as variaveis (x%(1, N=203) =3.125, p=.077).
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4.2.2. Nivel de conflito e caracteristicas dos participantes

O valor total da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada foi comparado entre géneros.
Em media, os participantes do género feminino (M=48.69, DP=11.594) obtiveram resultados
superiores comparativamente aos participantes do género masculino (M=45.68, DP=11.075).
No entanto, através do teste de t de Student para amostras independentes (Tabela 10),
verificamos que esta diferenca ndo foi estatisticamente significativa (t(203)=1.642, p=.051,
D=11.462).

Tabela 10

Teste t de Student entre o Conflito Trabalho-Vida Privada e as Variaveis: Género, Ter ou Nao Filhos,
Numero de Filhos, Quem Estipula o Horario, Quem Tomou a Deciséo de Ingressar em Teletrabalho e

Ter ou N&o um Espaco Dedicado Exclusivamente ao Teletrabalho

Conflito Trabalho-Vida Privada t p D de
M DP Cohen
Género 1.642 .051 11.462
Feminino 48.69 11.594
Masculino 45.68 11.075
Filhos 0.199 421 11.538
Ter filhos 48.15 11.240
Nao ter filhos 47.80 11.662
Namero Filhos 1.722 .045* 11.060
1 filho 50.47 12.626
2 ou mais filhos 45.59 9.014
Quem estipula o -2.243  .013* 11.397
horario
O préprio 46.92 11.112
Outro 51.17 12.308
Decisédo -2.002  .024* 11.855
Teletrabalho
O proprio 46.11 11.260
Outro 50.88 13.741
Espaco teletrabalho -2.105  .019* 11.837
Ter espago 45.47 11.447
N&o ter espaco 49.74 12.399

*p<.05 **p<.01
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O nivel de conflito entre a vida pessoal e profissional foi comparado com o estado civil
através de uma Analise de Variancia (ANOVA). Como podemos observar através da Tabela
11, o valor médio do Conflito dos profissionais que reportaram estar divorciados ou separados
(M=45.65, DP=10.747) foi inferior aos que indicaram estar solteiros (M=47.91, DP=12.479)
ou casados ou em unido de facto (M=48.38, DP=10.317). No entanto, ndo se verificaram
diferencas estatisticamente significativas entre as variaveis (F(2,200)=0.392, p=.676, n?=.004).

De modo a comparar o Conflito Trabalho-Vida Privada entre os individuos que
indicaram possuir ou ndo filhos, foi realizado um teste t de Student para amostras
independentes. Como podemos observar na Tabela 10, os profissionais que relataram ter filhos
(M=48.15, DP=11.240) apresentaram uma média ligeiramente superior quando comparados
com os restantes (M=47.80, DP=11.662), ndo se registando, porém, diferencas estatisticamente
significativas (t(203)=0.199, p=.421, D=11.538).

O valor total da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada foi ainda comparado com
o numero de filhos (Tabela 10). Em média, os profissionais que indicaram ter apenas um filho
(M=50.47, DP=12.626) reportaram uma media superior quando comparados com 0s que
relataram possuir dois ou mais filhos (M=45.59, DP=9.014). Através do teste t de Student para
amostras independentes, podemos constatar que esta diferenca foi estatisticamente
significativa, (t(61)=1.722, p=.045, D=11.060), o que significa que os psicdlogos clinicos que
afirmaram ter um filho apresentam significativamente maior conflito entre a vida pessoal e

profissional do que os que indicaram possuir dois ou mais filhos.

Tabela 11

Analise de Variancia (ANOVA) entre o Conflito Trabalho-Vida Privada e o Estado Civil

Solteiro/a Casado/aou  Divorciado/a F(2,200) p G
Unido de facto ou Separado/a
M DP M DP M DP

Conflito
Trabalho-Vida 47.91 12.479 48.38 10.317 45.65 10.747 0.392 676 .004

Privada
*p<.05 **p<.01
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A relagéo entre o Conflito Trabalho-Vida Privada e o estatuto social subjetivo (baixo;
intermédio; alto) foi analisada através de uma Correlacéo de Spearman. Tal como demonstrado
na Tabela 12, verificou-se uma correlagdo negativa estatisticamente significativa entre ambas
as variaveis (p=-.182, p=.010, N=203). Isto significa que a medida que o estatuto social
subjetivo aumentou, o conflito entre a vida pessoal e profissional dos psicologos clinicos
diminuiu.

Foi realizado um teste t de Student para comparar o nivel de conflito entre a vida
pessoal e profissional de acordo com quem estipula o horario do psicologo clinico. Como
reportado na Tabela 10, o valor médio do Conflito Trabalho-Vida Privada nos profissionais que
afirmaram estipular o seu proprio horério (M=46.92, DP=11.112) foi inferior a dos profissionais
cujo horario foi estipulado por outros (M=51.17, DP=12.308), registando-se diferencas
estatisticamente significativas entre as varidveis (t(203)=-2.243, p=.013, D=11.397). Isto
significa que o conflito entre a vida pessoal e profissional dos psicologos clinicos que estipulam

0 seu préprio horério foi menor, quando comparados com os restantes.

A quantidade de horas realizadas por semana (menos de 35 horas; entre 35 e 45 horas;
mais de 45 horas) foi também correlacionada com a varidavel de Conflito Trabalho-Vida
Privada. Como podemos observar (Tabela 12), ambas as varidveis demonstraram uma
correlagéo positiva estatisticamente significativa, o que significa que, ao realizar mais horas
semanais, 0s psicologos clinicos tendem a reportar maiores niveis de conflito entre a vida

pessoal e profissional (p=.245, p<.001, N=203).

Tabela 12

Correlagdes de Spearman entre o Conflito Trabalho-Vida Privada e as Variaveis: Estatuto Social

Subjetivo e NUumero de Horas Realizadas Semanalmente

Mediana DP Conflito Trabalho-Vida

Privada
ESS recodificado 3 0.519 -.182**
Horas semanais 2 0.697 245%*

*p<.05 ** p<.01

O nivel de conflito foi analisado de acordo com quem tomou a deciséo de ingressar

em teletrabalho (Tabela 10). Foi possivel verificar que os psicologos clinicos que tomaram a
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decisdo de ingressar em teletrabalho apresentaram uma média inferior do nivel de conflito entre
a vida pessoal e profissional (M=46.11, DP=11.26) do que os restantes (M=50.88, DP=13.741).
Através do teste t de Student observou-se que estas diferencas foram estatisticamente
significativas (t(142)=-2.002, p=.024, D=11.855), o que significa que os profissionais que
indicaram ter tomado a decisédo de realizar teletrabalho reportaram maior equilibrio entre a vida
pessoal e profissional do que os profissionais cuja decisdo de ingressar em teletrabalho foi

tomada por outras pessoas como a chefia e/ou o cliente.

Por fim, foi efetuado um teste t de Student para amostras independentes para comparar
o nivel de Conflito Trabalho-Vida Privada e ter ou ndo um espaco dedicado exclusivamente ao
teletrabalho (Tabela 10). Os psicologos que indicaram possuir um espaco dedicado
exclusivamente ao teletrabalho (M=45.47, DP=11.447) apresentaram uma média inferior de
conflito relativamente aos restantes (M=49.74, DP=12.399). Através da Tabela 10 podemos
observar que esta diferenca foi estatisticamente significativa (t(61)=-2.105, p=.019, D=11.837).

4.2.3. Nivel de Conflito Trabalho-Vida Privada e Saude Mental

A relagdo entre o valor total da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada e o nivel de
salde mental (0-100) (M=66.82, DP=17.244) foi analisada através de uma Correlacdo de
Pearson (Tabela 13). Constatou-se a existéncia de uma correlacdo negativa moderada entre as
variaveis, ou seja, psicologos clinicos que demonstraram melhores niveis de saude mental
apresentaram menor conflito entre a vida pessoal e profissional, enquanto os que reportaram
piores niveis de saude mental apresentaram maior conflito entre ambos os dominios (r=-.545,
p<.001, N=203).

Tabela 13

Correlagdo de Pearson entre o Conflito Trabalho-Vida Privada e o Nivel de Saude Mental (MHI-5)

M DP 1 2
1.Conflito Trabalho-Vida 47.90 11.510 -
Privada
2.MHI-5 (0-100) 66.82 17.244 -.545** -

*p<.05 ** p<.01
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4.2.4. Modalidades de trabalho, nivel de conflito e nivel de salide mental

O nivel de Conflito Trabalho-Vida Privada foi comparado com a modalidade de
trabalho. Através da Tabela 14 observamos que a média do conflito foi mais elevada no regime
presencial (M=49.57, DP=10.231) do que na modalidade hibrida ou teletrabalho (M=47.18,
DP=11.980). No entanto, de acordo com o teste t de Student, estas diferencas ndo foram
estatisticamente significativas (t(203)=1.360, p=.088, D=11.486).

Tabela 14

Teste t de Student entre o Conflito Trabalho-Vida Privada e a Modalidade de Trabalho

Presencial Hibrido/Teletrabalho t p D de
M DP M DP Cohen

Conflito Trabalho- 49.57 10.231 47.18 11980 1.360 .088 11.486
Vida Privada

*p<.05 **p<.01

Foi efetuado um teste de Mann-Whitney para averiguar se existiam diferencas
estatisticamente significativas entre o nivel de saide mental e as modalidades de trabalho
(Tabela 15). As diferencas entre o valor médio do regime presencial (99.11) e da modalidade
hibrida/teletrabalho (103.24) ndo foram estatisticamente significativas (U (N presenciat = 61, N
hibrido/teletrabalho = 142) = 4155.0, z=-0.461, p=.645).

Tabela 15

Teste de Mann-Whitney entre o Nivel de Saude Mental (MHI-5) e a Modalidade de Trabalho

Presencial Hibrido/Teletrabalho U de Mann- VA p
N Posto Médio N Posto Médio Whitney
MHI-5 (0-100) 61 99.11 142 103.24 4155.00 -0.461 .645

*p<.05 **p<.01
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4.2.5. Preditores do Conflito Trabalho-Vida Privada

Foi realizado um modelo de regressao linear multipla para verificar se as modalidades
de trabalho prediziam significativamente o nivel de conflito entre o trabalho e a vida privada
(Tabela 16). Através dos resultados do Modelo 1 observamos que o regime de trabalho néo foi
um preditor estatisticamente significativo do nivel de conflito (B = -.095, t(203) = -1.360, p
=.175, 95% CI [-5.858, 1.077]). No entanto, 0 modelo explicou 0.4% da variancia do conflito
(F(1, 201)=1.848, p =.175, R? =.009, R? 4justado =.004).

O Modelo 2, que englobou as modalidades de trabalho ajustadas para as variaveis
sociodemogréficas (género, idade, estado civil, estatuto social subjetivo e ter ou néo filhos),
passou a explicar 3.5% da variancia do nivel de conflito entre a vida pessoal e profissional (F(6,
196)=2.229, p =.042, R? =.064, R? sjusado =.035). Porém, como foi possivel observar, as
modalidades de trabalho continuaram a ndo se demonstrar um preditor significativo do conflito
entre a vida pessoal e profissional ( =-.097, t(203) =-1.375, p =.171, 95% CI [-5.888, 1.051]).
Das variaveis sociodemograficas, apenas o estatuto social subjetivo se demonstrou um preditor
estatisticamente significativo do nivel de conflito trabalho-vida privada (p = -.144, t(203) = -
1.990, p =.048, 95% CI [-2.594, -0.012]), constatando-se uma relacdo negativa, ou seja, a
medida que o estatuto social subjetivo dos psicologos clinicos aumentou, o conflito entre a vida

pessoal e profissional dos mesmos diminuiu.

O Modelo 3 controlou as caracteristicas sociodemograficas e as variaveis, respondidas
por todos os participantes, que se tinham demonstrado anteriormente relacionadas com o nivel
de conflito entre a vida pessoal e profissional (numero de horas de trabalho realizadas
semanalmente, quem estipula o horério do psicologo e o nivel de saide mental). Através da
Tabela 16 verificamos que este modelo ajustado explicou 37.1% da variancia do nivel de
conflito (F(9, 193)=14.212, p <.001, R? =.399, R? justado =.371) € que, mesmo controlando estas
variaveis, as modalidades de trabalho ndo se demonstraram preditores estatisticamente
significativos do nivel de conflito (B =-.007, t(203) = -0.117, p =.907, 95% CI [-3.263, 2.898]).

Contrariamente ao verificado no Modelo 2, o estatuto social subjetivo ndo se
demonstrou um preditor estatisticamente significativo do nivel de conflito (B =.014, t(203) =
0.226, p =.821, 95% CI [-0.974, 1.227]) no terceiro modelo de regressédo linear. Nenhuma das
restantes variaveis sociodemograficas presentes no modelo se demonstrou um preditor
estatisticamente significativo do nivel de conflito entre a vida pessoal e profissional.

Relativamente as restantes varidveis, todas demonstraram ser preditores estatisticamente
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significativos do nivel de conflito. Registou-se uma rela¢do positiva entre as variaveis “quem
estipula o seu horario” (p =.142, t(203) = 2.277, p =.024, 95% CI1 [0.518, 7.230]) ¢ “numero de
horas realizadas semanalmente” (B =.241, t(203) = 4.035, p <.001, 95% CI [2.037, 5.933]) e 0
nivel de conflito, o que significa que os psicologos que reportaram ndo estipular o seu préprio
horério e realizar mais horas de trabalho semanais apresentaram maior conflito entre a vida
pessoal e profissional. O nivel de salde mental apresentou uma relacdo estatisticamente
significativa e negativa com o nivel de conflito (p =-.543, t(203) = -8.861, p <.001, 95% CI [-
0.443, -0.282]). Isto significa que a medida que o nivel de sadde mental aumentou, o conflito

entre a vida pessoal e profissional dos psicélogos clinicos diminuiu.

Tabela 16

Analise de Regresséo Linear Multipla para Prever o Conflito Trabalho-Vida Privada

B SE 95% ClI t p R? R?

LL UL ajustado

Modelo 1 175 .009 .004
Regime trabalho -095 1.758 -5.858 1.077 -1.360 175

Modelo 2 .042* 064 .035
Regime trabalho -097 1759 -5.888 1.051 -1.375 171
Género -065 1.961 -5.558 2.175 -0.863 .389
Idade -165 0.124 -0.464 0.027 -1.757 .080
Estado civil -070 1.839 -5.284 1971 -0.901 .369
ESS -144 0.655 -2.594 -0.012 -1.990 .048*
Filhos -105 2348 -7.268 1.994 -1.123 263

Modelo 3 <.001** 399 .371
Regime trabalho -007 1562 -3.263 2.898 -0.117 907
Género -063 1.621 -4.851 1542 -1.021 309
Idade -104 0.102 -0.338 0.064 -1.347 .180
Estado civil -125 1504 -5.900 0.034 -1.950 .053
ESS 014 0558 -0.974 1227 0.226 821
Filhos -078 1900 -5711 1.785 -1.033 303

N° horas semanais .241 0.988 2.037 5.933 4.035 <.001**

Quem estipula o .142 1.702 0,518 7.230 2.277 .024*
horario

MHI-5 (0-100) -543 0.041 -0.443 -0.282 -8.861 <.001**

*p<.05 **p<.01
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5. Discussao

O presente estudo teve como objetivo estudar a relagdo entre o equilibrio entre a vida
pessoal e profissional dos psicologos clinicos com as modalidades de trabalho e analisar aspetos

que pudessem influenciar esta relagéo.

A primeira hipoGtese apontava para que as mulheres, os psicologos casados ou em unido
de facto, que reportassem ter filhos, terem mais idade e mais anos de carreira e cuja distancia
entre casa e o trabalho fosse maior reportariam significativamente maior tendéncia a trabalhar
em teletrabalho do que os restantes. No entanto, no presente estudo, ndo se verificaram
diferengas estatisticamente significativas entre o género e as modalidades de trabalho em que
os profissionais exerciam as suas funcdes. De acordo com a literatura, os profissionais do
género feminino, uma vez que detém maior responsabilidade nas tarefas domésticas e no
cuidado de familiares, trabalham mais em regime de teletrabalho comparativamente aos do
género masculino (Allen, 2001; Carvalho et al., 2018; Tomei, 2021), de modo a conciliarem as
suas tarefas domésticas, familiares, pessoais e profissionais (Victor, 2009). Ao caracterizarmos
a amostra dos profissionais que se identificaram com o género feminino, observou-se que cerca
de metade (50.3%) reportou estar solteira, 71.3% afirmou néo ter filhos e trés quartos desta
populagdo indicou morar até 30 minutos do seu local de trabalho e estipular o seu préprio
emprego (77.3% e 78.7%, respetivamente). Para além disso, devido a mudanca de valores que
se tem registado na sociedade, especificamente no que diz respeito a reformulacdo dos papéis
de género e na maior importancia atribuida ao bem-estar e a qualidade de vida, tem-se vindo a
registar uma crescente participacdo das mulheres no mercado de trabalho e a partilha das tarefas
ndo profissionais entre géneros (Amorim, 2013; Carvalho et al., 2018; Pinto, 2012; Pinto,
2015). Deste modo, estes fatores podem constituir-se como possiveis justificacdes para nao se
terem registado diferencas estatisticamente significativas entre as variaveis. No entanto, seriam

necessarios mais estudos para confirmar tais suposicoes.

Relativamente ao estado civil da amostra, embora a percentagem de profissionais
casados ou em unido de facto que reportaram exercer funcdes em modo hibrido ou teletrabalho
(72.2%) fosse superior a dos restantes, ndo se registaram diferencas estatisticamente
significativas entre ambas as variaveis, contrariamente ao que é mencionado na literatura. Este
resultado pode dever-se ao facto de os profissionais que reportaram estar casados ou em unido
de facto apresentarem um valor médio superior estatisticamente significativo do estatuto social
subjetivo comparativamente aos restantes. De acordo com diversos autores (Rincy &
Panchanatham, 2014; Victor, 2009), quanto maior for o estatuto social do profissional, maior
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sera a autonomia perante o seu horéario e as suas funcgdes profissionais e mais recursos

financeiros ir& possuir para enfrentar as exigéncias registadas no dominio pessoal e profissional.

Né&o se registaram diferencas estatisticamente significativas entre as modalidades de
trabalho e ter filhos, contrariamente ao que era esperado. Do mesmo modo, nédo se verificaram
diferencas estatisticamente significativas com o numero de filhos. Tal como se verificou
relativamente ao estado civil, os profissionais que indicaram ter filhos reportaram
significativamente maior estatuto social do que os restantes. Para além disso, estudos como o
de Como e colaboradores (2021) e Fedakova e Istonova (2017) apontam que, em regime de
teletrabalho, os profissionais podem experienciar mais interrupgdes por parte dos membros da
familia durante o horério de trabalho e que, especialmente em trabalhadores com filhos, é
bastante provavel que ocorra permeabilidade e sobreposicdo entre o dominio profissional e
pessoal. Deste modo, tal como defendido pela teoria das fronteiras, € possivel que estes
profissionais tenham decidido trabalhar em regime presencial como uma forma de estabelecer
uma fronteira fisica entre o dominio pessoal e profissional, de modo a evitar uma sobreposicéo
entre ambos (Jostell & Hemlin, 2018; Rincy & Panchanatham, 2014). Assim, é possivel que
estes aspetos possam ter influenciado a decisdo de ingressar em teletrabalho por parte dos
participantes que reportaram ter filhos. Contudo, teriam de ser realizados mais estudos para

confirmar estas sugestdes.

Embora ndo se tenha registado diferencas estatisticamente significativas entre a idade,
o0 tempo de carreira e as modalidades de trabalho, a percentagem de profissionais em regime
presencial aumentou com a idade dos participantes e 0 mesmo se verificou relativamente ao
tempo de carreira, cuja percentagem de profissionais com menos de 5 anos a exercer funcgoes
em modo presencial foi menor do que os restantes. Estes resultados, apesar de ndo serem
estatisticamente significativos, contrariam a direcdo da evidéncia cientifica existente que aponta
para que os profissionais com mais idade e mais anos de carreira tendem a exercer funcdes
laborais mais frequentemente em regime teletrabalho do que os trabalhadores mais novos
(Allen, 2001; Dulk & Peper, 2007). Este resultado pode dever-se ao facto de profissionais mais
novos terem maior conhecimento e estarem mais a vontade € mais propensos a usar 0S meios
de tecnologias do que os profissionais com mais idade (Dores et al., 2020; Machado, 2020). De
facto, no estudo de Perle e colaboradores (2013), constatou-se que, perante a possibilidade de
recorrer a intervencdes online como forma de complemento do regime presencial, os psicélogos

mais novos (i.e., com menos de 45 anos) demonstraram 1.46 vezes maior aceitacdo e
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probabilidade de recorrerem ao teletrabalho, quando comparados com os psicélogos com mais
de 45 anos.

Quanto a distancia entre a casa € o local de trabalho, embora ndo se tenha verificado
diferencas estatisticamente significativas, os resultados apontam no sentido de que o0s
psicdlogos clinicos que reportaram exercer funges em regime presencial e demorar até 30
minutos entre ambos os locais tenha sido inferior aos que indicaram demorar 30 minutos ou
mais. Segundo a literatura, trabalhadores que necessitam realizar longos percursos entre a sua
habitacéo e o local de trabalho apresentam maior probabilidade de trabalhar em regime hibrido
(Zhang et al., 2020). Este resultado, que contraria a literatura, pode dever-se ao facto de alguns
profissionais recorrerem ao deslocamento entre a sua casa e 0 seu local de emprego como um
meio de separacdo psicoldgica entre ambos os dominios, ou seja, 0 percurso entre ambas as
instalacBes funcionaria como uma fronteira entre o inicio da esfera pessoal e o fim da
profissional e vice-versa, de modo a diminuir a permeabilidade entre ambas (Daffern et al.,
2022; Zhang et al., 2020; Zurcher et al., 2021). Para além disso, outra possivel justificacdo foca-
se no facto da idade se encontrar estatisticamente relacionada com a distancia entre a habitacdo
e o local de emprego, ou seja, 0s resultados indicaram que profissionais que reportaram morar
até 30 minutos do trabalho demonstraram ter mais idade do que os que demoram 30 ou mais
minutos entre ambos os locais. Uma vez que os psicologos com mais idade reportaram
significativamente maior estatuto social subjetivo, é possivel que os profissionais que indicaram
morar mais longe ndo possuam recursos financeiros suficientes que os permita arranjar uma

moradia mais perto do local de trabalho.

Uma vez que nenhuma das variaveis da primeira hipotese se demonstrou
estatisticamente significativa em relacdo as modalidades de trabalho, é possivel que outros
fatores, para além dos mencionados, possam ter influenciado a decisao de ingressar ou ndo em
regime hibrido/teletrabalho por parte dos psicologos clinicos, como, por exemplo, 0 seu modelo
tedrico de intervencdo (Békés & Doorn, 2020; Dores et al., 2020; Freitas, 2021), a sua
preferéncia ou a do cliente numa das modalidades (Rathenau et al., 2022; Sampaio et al., 2021),
as caracteristicas do cliente (Perle et al., 2013; Sampaio et al., 2021) e sentimentos de
isolamento (Como et al., 2021; Elst et al., 2017; Gorjifard & Crawford, 2021; Kirk & Belovics,
2006; Mishima-Santos et al., 2020; Zurcher et al., 2021).

Segundo a literatura, psicélogos clinicos com orientagdo cognitivo-comportamental,
sistémica ou integrativa demonstram uma atitude mais positiva e atribuem mais valor a terapia
online, enquanto psicologos com orientacdo psicanalitica, dindmica, fenomenoldgica-
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existencial ou de outros modelos tedricos apresentam atitudes menos positivas (Békés & Doorn,
2020; Dores et al., 2020; Freitas, 2021; Perle et al., 2013). Isto pode dever-se a dificuldade
encontrada por alguns modelos tedricos em adaptar os seus métodos de intervencdo a
modalidade de teletrabalho, como é o caso da orientacdo psicodinamica. Neste tipo de
intervengdo, existe um grande foco na comunicagao ndo verbal e nos processos de transferéncia
e contratransferéncia na relagéo, que séo aspetos que podem ser dificultados numa sesséo online
(Békés & Doorn, 2020; Schroder et al., 2017).

Para além disso, diversos autores apontam que, independentemente das caracteristicas
pessoais dos trabalhadores, é possivel que, depois da pandemia de COVID-19, muitos
profissionais, incluindo os psicélogos, tenham decidido continuar a exercer fungdes em regime
hibrido ou teletrabalho, devido as vantagens que esta modalidade oferece (Como et al., 2021;
Gorjifard & Crawford, 2021; Zhang et al., 2020). No seu estudo, Sampaio e colaboradores
(2021) verificaram que os psicdlogos reportaram sentir-se significativamente mais confortaveis
com a intervencdo online durante a pandemia e mais confiantes para fornecer este tipo de
intervencdo. De modo complementar, segundo Freitas (2021), os clientes apresentam uma
atitude positiva perante a intervencdo online, consideram este tipo de intervencdo como uma
opcéo viavel e pretendem manter o modo online como uma alternativa ou complemento ao

regime presencial.

Outro fator que pode ter influenciado a decisdo de ingressar em regime hibrido ou
teletrabalho corresponde as caracteristicas do cliente, nomeadamente a sua idade e tipo de
patologia. No estudo de Sampaio e colaboradores (2021), vérios psicélogos indicaram que
trabalhar remotamente com criangas constitui-se uma tarefa bastante dificil. De modo
semelhante, Perle e colaboradores (2013) verificaram que psicélogos clinicos que reportaram
intervir junto de adolescentes, jovens adultos (18-35 anos) e adultos demonstravam maior
aceitacdo da intervencdo online, do que psicologos que intervinham com criancas ou idosos. Os
mesmos autores observaram que os psicologos da amostra reportaram que determinadas
patologias, como as perturbacdes de ansiedade, eram mais apropriadas para intervencao online
do que outras, como a esquizofrenia e comportamentos aditivos (Perle et al., 2013; Sampaio et
al., 2021).

Por fim, varios estudos apontam que o teletrabalho pode levar a sentimentos de
isolamento nos trabalhadores em relagdo aos seus colegas de trabalho, diminuindo a
colaboracéo, a socializagdo e o apoio social entre ambos (Como et al., 2021; Elst et al., 2017,
Gorjifard & Crawford, 2021; Kirk & Belovics, 2006; Mishima-Santos et al., 2020; Zurcher et
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al., 2021). Na sua investigacdo, Zurcher e colaborados (2021) observaram que o0s psicologos
vocacionais que partilhavam o local de trabalho com colegas reportaram significativamente
maior nivel de isolamento social quando trabalhavam remotamente. De modo semelhante,
Daffern e colaboradores (2022) verificaram que os psicologos forenses da sua amostra
reportaram que a frequéncia e a qualidade do contacto com os seus colegas de trabalho tinha
diminuido com o teletrabalho. Neste sentido, de modo a evitar este sentimento, é possivel que

alguns psicélogos clinicos optem por exercer funcdes em regime presencial.

A segunda hipdtese apontava para que psicélogos que indicassem ser do género
masculino, ndo estar casados ou em unido de facto, néo ter filhos, que estipulassem o seu
horario, que trabalhassem menos horas, que reportassem ter tomado a decisdo de ingressar em
teletrabalho e que possuissem um local dedicado exclusivamente ao teletrabalho reportassem

significativamente maior equilibrio entre vida pessoal e profissional do que os restantes.

Neste estudo, os participantes do género feminino reportaram resultados superiores de
conflito entre o trabalho e a vida pessoal comparativamente aos participantes do género
masculino. Embora esta diferenca ndo tenha sido, em rigor, estatisticamente significativa
(p=.051), possivelmente devido a percentagem de psicélogos do género masculino (26.1%),
dada a sua aproximacdo com os valores de significancia estatistica, optdmos por ressalvar na
mesma a importancia desta comparagdo, uma vez que estes resultados apontam na direcdo dos
resultados de estudos como o de Carvalho (2017), de McCutcheon e Morrison (2016) com uma
amostra de psicologos académicos e de Russel e colaboradores (2009) que verificaram que 0s
individuos do género masculino reportaram maior equilibrio entre a vida pessoal e profissional

do que o género feminino.

Quanto ao estado civil dos participantes, ndo se verificaram diferencas estatisticamente
significativas relativamente ao nivel de conflito, corroborando o estudo de Victor (2009) e
contrariando o de Russel e colaboradores (2009). Este aspeto pode dever-se ao facto de que a
percentagem de psicdlogos casados ou em unido de facto que reportou estipular o seu préprio
horério ter sido superior a dos restantes, constatando-se que estas diferencas se demonstraram
estatisticamente significativas. Tal como mencionado na literatura, uma das principais causas
da diminuicdo do equilibrio entre vida pessoal e profissional na Europa corresponde ao excesso
de horas de trabalho e a imprevisibilidade do horario, que muitas vezes € incompativel com a
esfera pessoal (Davies, 2013). No entanto, se o profissional possuir a autonomia para estipular
0 seu proprio horario, adaptando-o as suas necessidades pessoais, pode melhorar o equilibrio
entre ambos os dominios (Figueiredo et al., 2021; Rupert et al., 2015; Tomei, 2021; Wheatley,
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2012). De modo complementar, tal como mencionado anteriormente, os profissionais que se
identificaram como casados ou em unido de facto apresentaram um valor médio superior
estatisticamente significativo do estatuto social subjetivo do que os restantes. Segundo Rincy e
Panchanatham (2014), profissionais com melhor estatuto social possuem mais recursos
financeiros que lhes possibilita lidar de forma mais eficaz com os problemas e exigéncias
registadas em ambas as esferas, contribuindo para um melhor equilibrio entre vida pessoal e
profissional. Para além disso, quanto maior for o estatuto social do profissional, maior

autonomia teréa relativamente ao seu horario e as suas funcdes profissionais (Victor, 2009).

Relativamente aos profissionais que afirmaram ter ou n&o filhos, ndo se registaram
diferencas estatisticamente significativas no nivel de conflito entre vida pessoal e profissional,
contrariamente ao que € apontado pela literatura (Carvalho, 2017; Machado, 2020; Pinto, 2015).
Este resultado, que corrobora os resultados apontados por Victor (2009), pode dever-se ao facto
de que os profissionais que indicaram ter filhos terem reportado significativamente maior
estatuto social subjetivo do que os restantes, tal como mencionado anteriormente. No entanto,
observou-se diferencas estatisticamente significativas ao comparar os niveis de conflito dos
psicologos clinicos que reportaram ter um ou ter dois ou mais filhos, sendo que os profissionais
que indicaram ter um filho demonstraram maior conflito do que os restantes. De acordo com a
literatura, ndo s6 o numero de dependentes pode influenciar o equilibrio entre a vida pessoal e
profissional, mas também a idade dos mesmos se constituiu um fator fundamental a ter em
consideracdo (Zhang & Liu, 2011), uma vez que pais de crian¢as mais novas reportam um maior
nivel de conflito entre estes dominios, dadas as exigéncias acrescidas que esta faixa etéria
acarreta aos pais (Zhang et al., 2020). Tal como foi apresentado anteriormente, a maioria dos
psicologos clinicos da amostra que afirmaram ter apenas um filho identificaram-no como sendo

menor.

Neste estudo, os resultados indicaram que maiores niveis de estatuto social subjetivo
estdo relacionados com menores niveis de conflito entre a vida pessoal e profissional. O mesmo
é corroborado pela literatura existente que defende que quanto maior o estatuto social do
profissional, maior sera a autonomia relativamente ao seu horério e as suas fungdes
profissionais e mais recursos financeiros ird possuir para fazer frente as exigéncias registadas

no dominio pessoal e profissional (Rincy & Panchanatham, 2014; Victor, 2009).

Ao comparar o nivel de conflito de acordo com quem estipula o horéario do psicologo
clinico, constatou-se que os profissionais que afirmaram estipular o seu préoprio horario
apresentaram uma média inferior estatisticamente significativa de conflito relativamente aos
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restantes. Este resultado segue a direcdo dos resultados obtidos por Mishima-Santos e
colaboradores (2020), que também verificaram que os trabalhadores que estipulam o seu
horério laboral possuem maior autonomia para adapta-lo as suas necessidades pessoais e
profissionais, levando a melhores niveis de equilibrio entre ambas as esferas (Figueiredo et al.,
2021; Tomei, 2021; Wheatley, 2012).

Quanto ao numero de horas realizadas por semana, verificou-se que os psicdlogos
clinicos que reportaram trabalhar mais horas apresentaram maiores niveis de conflito entre
ambas as esferas e, contrariamente, os profissionais que afirmaram trabalhar menos horas
apresentaram maior equilibrio entre a vida pessoal e profissional. A existéncia desta relacdo
também se verificou no estudo de Sturges e Guest (2004).

Relativamente a decisdo de ingressar em teletrabalho, foi possivel observar que os
psicologos clinicos que tomaram esta decisdo demonstraram significativamente maior
equilibrio entre ambos os dominios do que os profissionais cuja decisdo de ingressar em
teletrabalho foi tomada por outros que nao o proprio. Este resultado pode ajudar a corroborar a
tese de que a imposicdo deste regime de trabalho pode aumentar o conflito entre a vida pessoal
e profissional do trabalhador (Gorjifard & Crawford, 2021).

Por fim, no que diz respeito a ter ou ndo um espago dedicado exclusivamente ao
teletrabalho, verificou-se que os profissionais que indicaram possuir este espaco reportaram
significativamente maior equilibrio entre a vida pessoal e profissional do que os restantes. Este
resultado segue a tendéncia da evidéncia cientifica mencionada na literatura, que defende que
ter este local auxilia os profissionais a definirem os limites entre ambas as esferas da vida e,
como consequéncia, diminui a permeabilidade entre a vida privada e profissional (Como et al.,
2021; Gorjifard & Crawford, 2021).

A terceira hipOtese apontava para que os profissionais que reportassem maior
equilibrio entre a vida pessoal e profissional apresentassem melhores niveis de saide mental.
Os resultados deste estudo indicam que o0s psicologos que demonstraram menores niveis de
conflito entre a vida pessoal e profissional também apresentaram melhores niveis de saude
mental, corroborando a hipétese levantada e os dados mencionados na literatura (Kotera et al.,
2021).

A quarta hipotese apontava para que o0s psicologos clinicos que indicassem trabalhar
em regime hibrido ou teletrabalho reportassem significativamente maior equilibrio entre a vida

pessoal e profissional e melhores niveis de salde mental do que os restantes. Contrariamente
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ao que era esperado, ndo se verificaram diferengas estatisticamente significativas entre as
modalidades de trabalho e o nivel de conflito, tal como foi constatado pelos resultados obtidos
no estudo de Noonan e Glass (2012). O mesmo verificou-se relativamente ao nivel de satde

mental segundo as modalidades de trabalho.

Estes resultados podem ter sido influenciados pelas estratégias de coping utilizadas
pelos participantes, ou seja, ao recorrerem a estrategias que os permitem lidar com as exigéncias
pessoais e profissionais de forma assertiva e eficaz, os psicélogos clinicos ndo s6 melhoram o
seu desempenho nos Varios papéis que possuem, como também diminuem o nivel de conflito
entre a vida pessoal e profissional e melhoram o seu bem-estar psicoldgico (Byron, 2005;
Carvalho et al., 2018; Machado, 2020; Pinto, 2015). Para além disso, o0 apoio social por parte
da familia, dos amigos, das chefias e/ou dos colegas de trabalho é apontado pela literatura como
um fator importante que pode também influenciar estas variaveis (Bakker & Demerouti, 2017;
Gorjifard & Crawford, 2021; Mishima-Santos et al., 2020). No seu estudo, Elst e colaboradores
(2017) verificaram que o apoio social estava correlacionado com o nivel de conflito entre a vida
pessoal e profissional e que era um preditor significativo do bem-estar dos profissionais. Por
fim, outra possivel justificacdo é o facto de os psicologos clinicos que reportaram exercer
fungBes em regime hibrido ou teletrabalho poderem estar a experienciar o efeito simultaneo das
vantagens e desvantagens do teletrabalho. De acordo com o Modelo do Burnout das Exigéncias-
Recursos de Trabalho, o teletrabalho pode consistir numa condicéo laboral que pode ter uma
influéncia ambigua na vida do trabalhador. Se por um lado a literatura aponta para que o
teletrabalho possa trazer beneficios aos profissionais — 0os chamados recursos, de acordo com o
modelo — especialmente através da autonomia que proporciona ao trabalhador, melhorando a
sua saude mental e o equilibrio entre a vida pessoal e profissional, é também mencionado que
0s aspetos negativos — as exigéncias — associados ao teletrabalho (ex., sobrecarga de trabalho,
a maior probabilidade de sobreposicdo entre ambas as esferas, sentimento de isolamento, entre
outros) podem comprometer o seu bem-estar e o nivel de equilibrio entre ambos os dominios
(Abbad et al., 2021; Losekann & Mour&o, 2020; Mishima-Santos et al., 2020; Ohu & Dosumu,
2021; Zurcher et al., 2021). Deste modo, a influéncia do teletrabalho depende ndo s6 das
caracteristicas dos psicélogos clinicos, mas também do impacto que tanto as exigéncias como
0s recursos desempenham na sua vida, o que significa que, embora alguns aspetos da
experiéncia do regime hibrido ou teletrabalho possam contribuir para melhorar o nivel de
equilibrio e de saude mental, outros fatores podem estar a desempenhar o papel contrario,

resultando em niveis de equilibrio e salde mental semelhantes aos trabalhadores em
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modalidade presencial, que possuem também diversos recursos e exigéncias associados a este

regime.

A quinta e ultima hipétese apontava para que as modalidades de trabalho hibrido e
teletrabalho fossem um preditor significativo do conflito entre a vida pessoal e profissional dos
psicélogos clinicos. O modelo de regressdo linear maltipla, controlando as caracteristicas
sociodemogréficas dos participantes e variaveis como “quem estipula o seu horario”, o nimero
de horas realizadas semanalmente e o nivel de satde mental dos psiclogos, mostrou que as
modalidades de trabalho ndo sdo um preditor significativo do nivel de conflito, tal como no
estudo de Elst e colaboradores (2017) e de Zurcher e colaboradores (2021). Tal como
mencionado anteriormente, este resultado pode dever-se as estratégias de coping utilizadas
pelos psicélogos clinicos, independentemente do seu regime de trabalho, para colmatar as
exigéncias que enfrentam no dominio profissional e pessoal, ao apoio social que possuem e ao
possivel impacto simultaneo das vantagens e desvantagens do teletrabalho experienciadas pelos
psicélogos clinicos que reportaram exercer fungdes em regime hibrido ou teletrabalho.

No Modelo 2, ajustado para as caracteristicas sociodemograficas dos psicologos, os
resultados indicaram que o conflito entre a vida pessoal e profissional diminuiu a medida que
0 estatuto social subjetivo aumentou. De facto, a literatura aponta que os profissionais com mais
estatuto social subjetivo apresentam mais recursos para enfrentar as exigéncias da esfera pessoal
e profissional, i.e., possuem maior autonomia em relacdo ao seu trabalho e mais recursos
financeiros (Rincy & Panchanatham, 2014; Victor, 2009). Neste sentido, é compreensivel que
0 estatuto social se tenha demonstrado um preditor significativo do nivel de conflito entre a
vida pessoal e profissional.

Porém, no terceiro modelo de regressdo linear, ajustado as variaveis “quem estipula o
seu horario”, nimero de horas semanais realizadas e nivel de saide mental, o estatuto social
subjetivo deixou de ser um preditor estatisticamente significativo do nivel do conflito. Este
resultado pode indicar que, em comparagdo com as restantes caracteristicas sociodemograficas,
0 estatuto social subjetivo demonstrou ser um preditor significativo do nivel de conflito. No
entanto, quando o modelo foi ajustado para as restantes variaveis, estas demonstraram ter uma
maior significancia estatistica como preditores do nivel de conflito do que o estatuto social

subjetivo.

Ainda em relagéo ao terceiro modelo, os resultados deste estudo parecem sugerir que

0s psicologos clinicos tém maior probabilidade de enfrentar maiores niveis de conflito entre a
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vida pessoal e profissional se realizarem mais horas de trabalho semanal, se néo estipularem o
seu proprio horério e se reportarem niveis de salde mental mais baixos. De facto, a literatura
aponta que horéarios profissionais muito longos podem contribuir para o conflito entre a vida
pessoal e profissional dos psicologos (Waumsley et al., 2010), sendo o excesso de horas de
trabalho apontado, inclusive, como uma das principais causas de diminui¢do do equilibrio entre
a vida pessoal e profissional na Europa (Davies, 2013). De modo complementar, ter autonomia
para gerir 0 seu trabalho e horario laboral, de modo a adapta-lo as suas necessidades pessoais,
contribui para melhores niveis de equilibrio entre a vida pessoal e profissional (Daffern et al.,
2022; Figueiredo et al., 2021; Rupert et al., 2015; Tomei, 2021; Wheatley, 2012). Para além
disso, diversos estudos apontam para a existéncia de uma relacdo entre o equilibrio entre vida
pessoal e profissional e o nivel de saide mental, onde profissionais com menores niveis de
conflito apresentam melhores niveis de saide mental (Carvalho, 2017; Kotera et al., 2021;
Lunau et al., 2014; Pereira, 2019; Pinto, 2017). Por estes motivos, é compreensivel que estas
variaveis se tenham demonstrado preditores significativos do conflito entre a vida pessoal e

profissional.

6. LimitacOes

Devido a natureza transversal do estudo, os resultados desta investigacdo, embora
permitam a inferéncia sobre possiveis relagdes, ndo permitem inferir causalidade. Para tal, seria
necessario realizar um estudo longitudinal de modo a compreender-se melhor o efeito do
teletrabalho no equilibrio entre vida pessoal e profissional dos psicélogos clinicos. Para além
disso, uma vez que se trata de uma amostra por conveniéncia, os dados recolhidos neste estudo
ndo permitem generalizacGes, logo ndo sdo representativos de toda a populacdo portuguesa de
psicologos clinicos. Dado que o instrumento de recolha de dados consiste num questionario de
autorrelato, as respostas obtidas poderdo ter sido enviesadas pelo estado do participante quando
respondeu ao questionario, pela situacdo socioecondémica em que o pais se encontra ou pela
tendéncia em responder de acordo com a desejabilidade social. Por fim, outra limitagdo do
estudo consiste na utilizacdo da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada que ainda néo se
encontra validada para a populagdo portuguesa. No entanto, realizou-se um focus grupo com
sete psicologos clinicos portugueses que correspondiam aos critérios de incluséo no estudo, de

modo a identificar-se possiveis fragilidades e/ou limitacdes da escala.
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7. Pontos fortes

Devido as lacunas existentes na literatura sobre o tema, considera-se que este estudo
simboliza os primeiros passos para a compreensao da relacdo entre o teletrabalho e o equilibrio
entre vida pessoal e profissional dos psicologos clinicos, em Portugal. No entanto, sdo
necessarias mais investigaces que possam clarificar este assunto, corroborando ou refutando
os resultados obtidos. Apesar da percentagem de psic6logos clinicos que se identificou com o
género masculino ser consideravelmente inferior ao do género feminino, esta proporcao esta de
acordo com os dados recolhidos pelos censos da OPP (2014) que identificaram que mais de

80% dos psicologos desta area da psicologia identificam-se com o género feminino.

Salienta-se, também, que a pesquisa de literatura realizada sobre o teletrabalho tentou
ser 0 mais abrangente possivel, tendo recorrido a varias palavras-chave que sao empregues por
varios autores para descrever esta modalidade de trabalho (e.g., telecommuting, telework,
remote work e tele-service work). Considera-se também como um ponto forte o estudo do nivel
de equilibrio de uma perspetiva mais abrangente da vida dos profissional, ou seja, englobando
o dominio pessoal (social, familiar, lazer, etc) e ndo apenas as responsabilidades familiares. Por
fim, realcam-se as implicacdes préaticas desta investigacdo que poderdo contribuir para o estudo
do fornecimento e adocdo de estratégias por parte dos psicélogos clinicos que lhes permitam
lidar com as exigéncias do dominio pessoal e profissional, diminuindo o nivel de conflito entre

ambas estas esferas.

8. Sugestéo para investigacdes futuras

Devido as lacunas existentes sobre este tema na literatura, € relevante a realizacéo de
mais estudos que possam clarificar a possivel relacdo entre o teletrabalho e o equilibrio entre
vida pessoal e profissional dos psicologos clinicos, especialmente em Portugal. Assim sendo, a
primeira sugestdo consiste na realizacdo de investigacdes sobre este assunto englobando uma
maior amostra de psicélogos clinicos e, dada a limitacdo mencionada anteriormente relativa a
natureza do estudo, talvez fosse benéfico a realizacdo de um estudo longitudinal, de modo a
compreender-se melhor o efeito que o teletrabalho possuiu no equilibrio entre vida pessoal e

profissional dos psicologos clinicos.

Através dos resultados obtidos no presente estudo, seria importante que futuras

investigacOes englobassem no seu instrumento de recolha de dados escalas sobre 0 apoio social
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e/ou estratégias de coping/autocuidado, dada a influéncia que estes fatores podem desempenhar
no equilibrio entre vida pessoal e profissional (Byron, 2005). Seria também importante
questionar aos participantes qual o seu modelo teorico de intervencdo (Békés & Doorn, 2020;
Freitas, 2021; Schroder et al., 2017), se possuem alguma preferéncia relativamente as varias
modalidades de trabalho (Como et al., 2021; Gorjifard & Crawford, 2021; Zhang et al., 2020)
e como classificam a sua experiéncia de teletrabalho, ou seja, se estdo satisfeitos, se
experienciam alguma dificuldade, entre outros (Abbad et al., 2021; Losekann & Mouré&o, 2020;
Mishima-Santos et al., 2020; Ohu & Dosumu, 2021; Zurcher et al., 2021), de modo a verificar
a possivel influéncia que estes fatores podem ter sobre a decisao de ingressar ou ndo em regime

hibrido ou teletrabalho.

Uma vez que a Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada ndo se encontra validada
para a populacdo portuguesa e que, até ao momento, se desconhece a existéncia de algum
instrumento validado que avalie o equilibrio entre os dominios pessoais e profissionais (e hdo

profissional-familiar), uma possivel sugestdo consiste na validacao e adaptacdo desta escala.

9. Conclusao

O presente estudo teve como objetivo explorar a relagdo entre o teletrabalho e o
equilibrio entre vida pessoal e profissional numa amostra de psicdlogos clinicos portugueses.

Em relacdo ao equilibrio entre vida pessoal e profissional dos psicélogos clinicos, os
dados deste estudo apontam para que mulheres, psicologos com 1 filho e que realizam mais
horas de trabalho semanal apresentaram maior conflito entre a vida pessoal e profissional. Por
oposicdo, psicélogos clinicos com maior estatuto social subjetivo, que estipulam o seu proprio
horéario, que tomaram a decisdo de ingressar em teletrabalho e que possuem um espaco dedicado
exclusivamente ao teletrabalho demonstraram maior equilibrio entre a esfera pessoal e
profissional do que os seus pares. De modo complementar, os resultados aparentam demonstrar
que quando o nivel de conflito aumenta, o nivel de saude mental dos psicologos clinicos diminui
e vice-versa. Por fim, observou-se que o nivel de conflito e o nivel de saide mental nédo
demonstraram estar relacionados com as modalidades de trabalho. Através dos resultados
obtidos, foi possivel verificar que a decisdo de ingressar em regime hibrido ou teletrabalho
parece ter sido influenciada por outras variaveis que ndo as que foram focadas no presente

estudo.
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Relativamente aos preditores do nivel de conflito entre a vida pessoal e profissional,
0s resultados deste estudo parecem sugerir que 0s psicologos clinicos que realizam mais horas
de trabalho semanalmente, que ndo estipulam o seu proprio horario e que reportam niveis de
salde mental mais baixos apresentam maior probabilidade de enfrentar maiores niveis de

conflito do que os seus pares.

Em suma, embora ndo tenha sido encontrada uma relagao estatisticamente significativa
entre o teletrabalho e o equilibrio entre vida pessoal e profissional dos psicélogos clinicos, este
estudo identificou alguns fatores potenciais que podem comprometer o nivel de equilibrio entre
a vida pessoal e profissional dos psicologos clinicos afetando, consequentemente, a sua saude
mental, como, por exemplo, ndo ter um espaco dedicado exclusivamente ao teletrabalho,
horéarios de trabalho muito longos e ndo ter autonomia profissional para estipular e gerir 0 seu
préprio horéario. Dada a relacdo que se verificou entre o nivel de conflito e a saude mental dos
psicélogos clinicos, bem como o impacto que esta relacdo desempenha no quotidiano destes
profissionais, torna-se importante continuar a aprofundar o estudo de elementos que possam
influenciar ou comprometer o equilibrio entre as dimens6es de vida pessoal e profissional dos
psicologos. Este aprofundamento podera gerar conhecimento cientifico capaz de ajudar os
psicélogos clinicos no desenvolvimento de estratégias para facilitarem a conciliacdo entre a

esfera pessoal e profissional.
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Anexos

Anexo | — Termo de Consentimento informado

O presente questionario integra-se no trabalho de investigacdo da unidade curricular
de Dissertacdo, do Mestrado em Psicologia Clinica, do Instituto Universitario de Ciéncias
Psicologicas, Sociais e da Vida (ISPA). O principal objetivo desta investigacdo é a
caracterizacdo do trabalho (teletrabalho e/ou presencial) e o equilibrio entre vida pessoal e

profissional dos psicologos clinicos portugueses.

A sua participagdo, que é muito importante, consiste no preenchimento de um
questionario online, com duracéo aproximada de 5 a 10 minutos. Este questionario destina-se a
portugueses maiores de 18 anos que tenham concluido a formacgédo em Psicologia Clinica, area

onde exercem funcdes atualmente.

A participagdo no presente estudo é estritamente voluntaria, pelo que podera escolher
participar ou ndo. Caso decida participar, podera interromper ou desistir a qualquer momento,
sem qualquer prejuizo ou penalizacdo. N&o é expetavel que incorra riscos significativos aos
participantes e as respostas ao questionario contribuirdo de forma importante para o
desenvolvimento do conhecimento sobre o teletrabalho e o equilibrio entre vida pessoal e

profissional dos psicologos clinicos.

As informacdes pessoais recolhidas sdo andnimas, destinam-se apenas ao tratamento
estatistico no ambito desta investigacdo e nenhuma resposta sera analisada ou reportada de
forma individual, salvaguardando, assim, a confidencialidade de todos os dados recolhidos. A
cada questionario sera atribuido um cédigo, os dados serdo processados em SPSS e apenas 0s
investigadores terdo acesso as informacdes. Todo o processamento de dados sera realizado em
concordancia com a lei europeia da privacidade e seguranca de dados, 0 Regulamento Geral da
Protecéo de Dados — RGPD.

Agradeco desde ja a sua participagdo. Caso tenha alguma divida acerca da sua
participacdo no estudo ou se necessitar de informacdo adicional, ndo hesite em contactar as

investigadoras, através dos seguintes enderecos de e-mail: Joana Ponte — 29737 @alunos.ispa.pt

e Professora Doutora Diana Frasquilho — diana.frasquilho@ispa.pt
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Anexo Il — Questionario de recolha de dados

Disponivel em
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSchBvTBz52S9xKZBv2h2ygvJXKLFAOVNyru
pXXWPMMTzCWITY Alviewform?usp=sf link

Trabalho e Equilibrio entre vida pessoal e profissional
em Psicdlogos clinicos portugueses

0 presente questionario integra-se no trabalho de investigag&o da unidade curricular de Dissertagao, do Mestrado em
Psicologia Clinica, do Instituto Universitario de Ciéncias Psicolégicas, Sociais e da Vida (ISPA). O principal objetivo desta
investigagao & a caracterizagdo do trabalho (teletrabalho e/ou presencial) e o equilibrio entre vida pessoal e profissional dos
psicdlogos clinicos portugueses.

A sua participagie, que & muito importante, consiste no preenchimento de um questiondrio online, com duragao
aproximada de 5 a 10 minutos. Este questionario destina-se a portugueses maiores de 18 anos e que tenham concluido a
formacéo e exergam fungBes em Psicologia Clinica.

A participagio no presente estudo é estritamente voluntdria, pelo que podera escolher participar ou ndo. Caso decida
participar, podera interromper ou desistir a qualquer momento, sem qualquer prejuizo ou penalizagdo. N3o € expetavel que
incorra em riscos significativos ao preencher o questiondrio e as suas respostas contribuirdo de forma importante para o
desenvolvimento do conhecimento sobre o teletrabalho e o equilibrio entre vida pessoal e profissional dos psicélogos
clinicos.

As informagbes pessoais recolhidas s&o andnimas, destinam-se apenas ao tratamento estatistico no ambito desta
investigagdo e nenhuma resposta serd analisada ou reportada de forma individual, salvaguardando, assim, a
confidencialidade de todos os dados recolhidos. A cada questionério sera atribuido um cédigo, os dados serao
processados em SPSS e apenas os investigadores ter3o acesso as informagdes. Todo o processamento de dados serd
realizado em concordancia com a lei europeia da privacidade e seguranca de dados, o Regulamento Geral da Protegao de
Dados — RGPD.

Agradego desde ja a sua participagdo. Caso tenha alguma duivida ou se necessitar de informacédo adicional, ndo hesite em
contactar as investigadoras, através dos seguintes enderegos de e-mail: Joana Ponte — 29737 @alunos.ispa.pt e Professora

Doutora Diana Frasqguilho - diana frasquilho@ispa.pt

* Indica uma perdgunta ohrigataria

Marcar apenas uma oval.

() Declaro ter mais de 18, ser psicélogo/a/x clinico/a/x com nacionalidade portuguesa e a exercer atualmente fungdes
neste dominio, ter lido e compreendido a informagao que me foi disponibilizada, o ambito do estudo, os objetivos e o
tratamento de dados. Compreendo que posso, em gualguer momento, desistir de participar neste estudo sem ter de dar
qualquer justificagdo. Consinto o tratamento das respostas ao questiondrio para as finalidades e ambito do estudo
mencionado
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Questoes profissionais

2. Atualmente exerce fungdes como psicdlogo clinico, com cédula profissional? *

Marcar apenas uma oval.

__)Sim

) Nao

Questoes sociodemograficas

3. Qual a sua nacionalidade? *

Marcar apenas uma oval.

(___JPortuguesa
() outra:

https://docs.google. din I15v1cB1RYyucW_Dmw196Qf8gbOP4ngxAledit?pli=1

05/07/23, 18:08 Trabalho e Equilibrio entre vida pessoal e p i em Psicol clinicos portug
Questdes sociodemograficas

4. Quantos anos tem? *

5. Com que género se identifica? *

Marcar apenas uma oval.

(___ Feminino

__Masculino

( : Outra:

6. Em que distrito do pais vive? *

Marcar apenas uma oval.

) Aveiro
(Beje

[GD) Braga

: Braganca
[___J Castelo Branco

() Coimbra

() Evora
() Faro

() Guarda

'\*.:- Leiria

() Lisboa

) Portalegre

J Porto

() Regido Auténoma dos Agores

() Regido Auténoma da Madeira

() Néo resido em Portugal
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Qual o seu estado civil? *

Marcar apenas uma oval.

() Solteiro/a/x

() casado/a/x ou Unido de facto
) Vidvolafx

() Divorciado/a/x ou Separado/a/x

() outra:

Imagine que a imagem abaixo descreve a sociedade Portuguesa:

No topo da escada encontram-se as pessoas com mais estatuto - os que
tém mais dinheiro, maior escolaridade e empregos que a sociedade valoriza.

Na base da escada encontram-se as pessoas com menos estatuto - os que
tém menos dinheiro, pouca escolaridade e empregos pouco valorizados.

Agora pense em si. Onde € que pensa que se encontram nesta escada? Coloque uma cruz no numero
correspondente ao degrau.

Marcar apenas uma oval.

Base da escada

Topo da escada
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Tem filhos? *

Marcar apenas uma oval.

__)sim

JNEo  Avangar para a pergunta 12

Filhos

Quantos filhos tem? *

Marcar apenas uma oval.

)1
)2

()3 oumais

Com que idades? (Para cada filho, por favor separe com ";") *

Tem adultos dependentes & sua responsabilidade? *
Marcar apenas uma oval.
) Sim

) Nao Avancar para a pergunta 14

Adultos dependentes

Quantos adultos dependentes tem & sua responsabilidade? *

Marcar apenas uma oval.

1

2

() 3oumais
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Profissdo

hitps://docs google comiforms/di1 SwoEpnrslaml5v1cB1RYyucW_Dmw186QfagbOP4ngxAledit?pli=1

05/07/23, 18:08 Trabalho & Equilibrio entre vida pessoal e profissional em Psicdlogos clinicos portugueses

14. Ha quanto tempo exerce fungbes como psicologo/alx clinicofa/x? *

15.  Em que local exerce a sua profissao? Selecione o local onde passa mais tempo. *

Marcar apenas uma oval.

() Hospital/Centro de salide

() Clinica privada

() Estabelecimento de ensino

() Empresa

() Lar de criangas ou idosos

(") Por conta prépria

") Outra:

16. Exerce outra fungao profissional para além da de psicologo/aix clinico/ax? *
Marcar apenas uma oval.

) Sim

J Néo Avancar para a pergunta 18

FungGes profissionais adicionais

17. Que outra fungao profissional desempenha? Selecione a profissao que dedica mais tempa. *

Marcar apenas uma oval.

) Professor/a/x

Psicdlogo/a/x escolar/educacional

Psicdlogo/a/x organizacional e do trabalho

Psicélogo/a/x familiar
Psicdlogo/a/x do desporto
Psicdlogo/a/x comunitério/a/x

() Psicélogo/a/x forense

) Outra:

Profissao

18. Em média, quantas horas trabalha por semana? Considerando as suas fungdes como psicologofa/x clinico/alx *
e outras que exerga, sem contabilizar as horas pés laborais que dedica ao seu emprego.

Marcar apenas uma oval.

) Menos de 35 horas

Entre 35 e 45 horas

Mais de 45 horas
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19. Como se sente em relagao ao nimero de horas de trabalho que realiza semanalmente? *
Marcar apenas uma oval.

() Gostaria de trabalhar mais horas

) Estou satisfeito/a/x com o nimero de horas

() Gostaria de trabalhar menos horas

20. Em média, quanto tempo pés laboral dedica ao seu emprego, por semana? *
Marcar apenas uma oval.

() Menos de 5 horas
__)Entre 5e10 horas
() Mais de 10 horas

() outra:

21. Quem estipula o seu horario? *
Marcar apenas uma oval.

() Eu préprio/a/x

) Chefia

() Outra:

22. Em média, quanto tempo demora a chegar ao seu local presencial de trabalho? *
Marcar apenas uma oval.

(") Até 30 minutos

(") Entre 30 minutos e 1 hora

() Entre 1 e2horas

(") Mais do que 2 horas

23. Em que regime exerce as suas fungdes como psicdlogo clinico? *

Marcar apenas uma oval.

() Presencial Avangar para a pergunta 29

() Hibrido ina trabatho ial e
(") Teletrabalho
Teletrabalho
https://docs.google. 1cB1RYyucW_Dmw196Qf8gbOP4ngxAledit?pli=1
05/07/23, 18:08 Trabalho e Equilibrio entre vida pessoal e em clinicos

24. Antes da pandemia da COVID-19 alguma vez exerceu fungdes em regime de teletrabalho? *
Marcar apenas uma oval.
) Sim

) Nao

25. Em média, quantas horas por semana realiza teletrabalho? *

Marcar apenas uma oval.

() Menos de 24 horas
) Entre 25 e 34 horas
) Entre 35 e 45 horas

) Mais de 46 horas

() outra:
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26.

27.

Tem algum espaco dedicado exclusivamente ao teletrabalho? *
Marcar apenas uma oval.
J 8im

) N&o Avangar para a pergunta 28

Local de teletrabalho

Em que local realiza o seu teletrabalho? *
Marcar apenas uma oval.

() Escritério da instituigio empregadora
(") Escritério em casa

) Outra:

Teletrabalho

A decisdo de ingressar em teletrabalho foi tomada por quem? *
Marcar apenas uma oval.

) Por mim
) Pela minha chefia
) Pelo cliente

) Dutra:

Escala de Conflite Trabalho-Vida Privada (Amaro & D'Oliveira, 2002; Victor, 2009)

Inventario de Saude Mental (Ribeiro, 2001)
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Anexo |1l — Tabelas

Tabela 1

Andlise de Confiabilidade dos Instrumentos

Alfa de Cronbach N de itens

MHI-5 (0-100) .874 5
Conflito Trabalho-Vida Privada .907 19
Tabela 2

Estatisticas de Item-total da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada

E. Conflito Trabalho-Vida  Correlacdo de item total Alfa de Cronbach se o item for

Privada corrigida excluido
Iltem 1 547 903
Item 2 .584 .902
Item 3 .625 901
Item 4 .655 .899
Iltem 5 .694 .899
Item 6 .693 .899
Item 7 .702 .898
Item 8 .387 .907
Item 9 744 .897
Item 10 410 .906
Iltem 11 .647 .900
Item 12 .647 .900
Item 13 .384 .907
Item 14 431 .905
Item 15 .670 .900
Item 16 425 .907
Item 17 .609 901
Item 18 .369 .907
Item 19 .284 .908
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Tabela 3

Teste de KMO e Bartlett dos Instrumentos

KMO 2 Bartlett (sig.) °

MHI-5 (0-100) .800 <.001**
Conflito Trabalho-Vida Privada .894 <.001**

*p<.05 ** p<.01
@ Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adequacéo de amostragem

b Teste de esfericidade de Bartlett (sig.)

Tabela 4

Resultado da Andlise Fatorial da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada

minha vida pessoal.
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Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada Fator
1 2 3 4
Fator 1
1.0 meu trabalho mantém-me demasiado tempo afastado/a .749  .104  .025 .060
das pessoas importantes na minha vida.
2.Sinto que tenho muito mais coisas para fazer do que .500 .376 .249 -.029
aquelas que consigo realizar.
3.Mantenho um bom equilibrio entre o trabalho e o tempo .788 .154  .000 .178
para as pessoas importantes na minha vida.
4. Desejava ter mais tempo para fazer coisas para mim. 783 .050 .317 -.023
7.Sinto que tenho de correr para que tudo fique feitoemcada .502 .396  .418 .066
dia.
9.Sinto que ndo tenho tempo suficiente para mim. 785 173 346 .004
11.Questiono-me se deveria trabalhar menos e passar mais .630 .171  .280 .196
tempo a fazer coisas que gosto.
12.Consigo arranjar tempo suficiente para mim. 796  .082 .116  .198
Fator 2
8.0 tempo que tenho livre do trabalho ndo coincide comos .351 559 -195 .011
horéarios das outras pessoas importantes na minha vida.
10.Preocupa-me o facto de as outras pessoas no meu .109 .534 .228 .070
emprego pensarem que a minha vida pessoal interfere com
0 meu trabalho.
16.A incerteza do meu horario de trabalho interfere coma -.030 .831 .191  .079



17.A minha preocupagdo com o trabalho interfere com a
minha vida pessoal.

18.A quantidade de viagens exigidas pelo meu trabalho
interfere com a minha vida pessoal

Fator 3

5.Sinto-me fisicamente esgotado/a quando regresso do
trabalho a casa.

6.Sinto-me emocionalmente esgotado/a quando regresso do
trabalho a casa

13.Preocupo-me com a minha vida pessoal enquanto estou
a trabalhar.

15.0 trabalho deixa-me demasiado cansado/a ou irritadigo/a
para poder participar ou aproveitar a vida pessoal.

Fator 4

14.Tenho tanta paciéncia para as pessoas importantes na
minha vida quanto agquela que considero necessaria.
19.A vida pessoal interfere com o trabalho.

.166

.186

470

464

103

335

.364

-.084

.584

513

332

347

-.064

429

.076

210

.386

-.122

.638

.600

.740

493

.036

217

345

.362

-.104

-.051

295

242

128

.740

Tabela 5

Andlise de Confiabilidade dos Fatores da Escala de Conflito Trabalho-Vida Privada

Alfa de Cronbach N de itens
Fator 1 .897 8
Fator 2 .701 5
Fator 3 .807 4
Fator 4 541 2
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Tabela 6

Estatisticas de Item-total do Inventario de Satde Mental-5 (MHI-5)

MHI-5  Correlagdo de item total corrigida Alfa de Cronbach se o item for excluido

Item 1 .740 .838

Item 2 .662 .856

Iltem 3 Jg71 .833

Iltem 4 .667 .857

Item 5 .689 .851
Tabela7

Resultado da Anélise Fatorial do Inventario de Saude Mental-5 (MHI-5)

Inventario de Saude Mental-5 (MHI-5) Fator 1
1.Durante quanto tempo, no més passado, se sentiu muito nervoso/a? .848
2.Durante quanto tempo, no més que passou, se sentiu calmo/a e em paz? .785
3.Durante quanto tempo, no més passado, se sentiu muito nervoso? .863
4. Durante quanto tempo, durante 0 més que se passou, se sentiu triste e em baixo,  .793
de tal modo que nada o/a conseguia animar?

5.No ultimo més durante quanto tempo se sentiu uma pessoa feliz? .803
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