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Resumo

A salde mental dos psicélogos € um tema pouco estudado pelos pesquisadores, porém é fator
primordial desde a formagdo e na manutencdo no exercicio laboral e autocuidado. Dessa
forma, o objetivo desse estudo foi investigar os fatores de risco e protecdo no cotidiano do
trabalho clinico. Trata-se de um estudo de método qualitativo, descritivo e observacional. A
amostra foi constituida por 09 psicélogos (as) clinicos do estado do Rio Grande do Sul que
atuam na regido metropolitana de Porto Alegre e regido do Vale dos Sinos-RS. Optou-se por
amostragem por conveniéncia do tipo bola de neve. Os dados foram coletados a partir de uma
entrevista semi-estruturada e um questionario sociodemogréafico. Apo6s a transcricdo dos dados
a analise de contetdo foi realizada baseando-se em Bardin. Espera-se que este estudo auxilie a
disseminar formas de enfrentamento saudavel para a categoria profissional e ministre novas
praticas académicas a futuros profissionais.

Palavras-chave: Salide mental; fatores de risco e autocuidado.

Abstract

Psychologists' mental health is a subject understudied by researchers; however, it is a major
factor since academic formation to professional work maintenance and self-care. Thus, the
objective of this study was to investigate the risk and protection factors in the daily routine of
clinical work. This study is under qualitative, descriptive and observational methods. The
sample consisted of 09 clinical psychologists from Rio Grande do Sul state who work in the
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metropolitan region of Porto Alegre and the region of the valley of Sinos river-RS. Sampling
was chosen by convenience following the snowball type. Data was collected from a semi-
structured interview and a sociodemographic questionnaire. After data transcription, the
content analysis was performed based on Bardin. It is expected that this study will help to
disseminate ways of healthy confront for the professional category and provide new academic
practices for future professionals.

Keywords: Mental health; risk factors and self-care.

Introducéo

O trabalho € um componente essencial do desenvolvimento humano. Atua como um
agente mediador das relacdes sociais e da construcdo da identidade dos sujeitos. E por isso,
que a saude mental dos trabalhadores vem sendo pesquisada e estudada em grande proporcéo
no contexto laboral (Ferrari, Franca & Magalhdes, 2012). O Ministério da Saude (2001), a
partir da publicagdo das Doencas Relacionadas ao Trabalho, reconheceu hé& quase 20 anos,
que no contexto laboral h& importantes riscos a saude fisica e psiquica do trabalhador, sendo
essa uma das raz@es pelas quais o vinculo entre trabalho e doenca tem ganhado atencdo dos
pesquisadores (Jacques, 2007).

O trabalho na area da saude é caracterizado por uma ambiguidade: ao passo que 0s
profissionais atuam na prevencdo e promocao da saude dos individuos, a atividade laboral
pode desencadear problemas de saude a este colaborador e suas respectivas familias; e ainda
atingindo a populacéo que € receptora dos servicos de satde. (Rosado, Russo & Maia, 2015).

Conforme numeros do Conselho Federal de Psicologia (2019), os Psicdlogos
superaram a marca dos 350 mil inscritos. Sabe-se que esses dados revelam apenas a existéncia
dos profissionais regulamentados e, por essa razdo, o nimero de inscritos no CFP é sempre
aquém da quantidade de psicélogos formados, mas que ndo exercem a profissao. Trata-se, por
isso, de uma classe com um numero de profissionais bastante expressivos, sendo relevante a
atencdo aos aspectos do trabalho que levam a presenca ou auséncia de agentes geradores de
bem-estar neste contexto (Serra, 2019).

Contemporaneamente, a Psicologia atinge diversas areas, com atividades inovadoras,
formas de vinculagdo laboral distintas, alcangcando publicos multiplurais, com demandas
recentes, dignas de uma maior atencdo. (Amendola, 2014). Assim, o trabalho do psicélogo
envolve acdes individuais e coletivas, voltadas a intervengdes clinicas sociais, a promocéo da
salde em instituicbes publicas e privadas, com e sem vinculos empregaticios (Bastos &
Gondim, 2011).
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Conforme o Conselho Federal de Psicologia (2007), o psicologo atua na &rea
Escolar/Educacional; Psicologia Organizacional e do Trabalho; Psicologia de Transito;
Psicologia Juridica; Psicologia do Esporte; Psicologia Clinica; Psicologia Hospitalar;
Psicopedagogia; Psicomotricidade; Psicologia Social; Neuropsicologia. E considerado um
profissional voltado ao social, pelas relacbes envolvidas em seu contexto de trabalho,
questBes culturais que sdo construidas epistemologicamente, considerando a visdo do mundo
e do homem (Moura & Luzio, 2013). Na tentativa de dar conta dar de sobreviver em um
ambiente capitalista, por vezes, atua em varias areas e com mais de um vinculo institucional,
conforme destacaram Rodriguez e Carlotto (2017), em estudo conduzido com 518 psicologos
do Rio Grande do Sul.

Estar permanentemente presente a estimulos estressantes no contexto laboral, pode
gerar consequéncias ao sujeito de ampla magnitude nas esferas sociais, psicoldgicas e
orgénicas (Furegato, 2012). O desenvolvimento do estresse processa nos individuos o uso de
estratégias de enfrentamento, “coping” (Maturana & Vale, 2014). Coping é a forma como o0s
individuos utilizam em momentos estressantes, manejos para lidar com o sofrimento, sejam
esses cognitivos ou comportamentais. Existem dois tipos de coping: o que esta focado no
problema; onde o individuo rotula formas préticas e estratégias de resolucdo de problemas
para diminuir o seu sofrimento atuando no “foco”; o focado nas emogdes; o sujeito regula as
questBes emocionais utilizando estratégias internas como distanciamento, fuga, e chega a
solicitar apoio emocional (Folkman, 2010).

Em um estudo com 518 psicélogos no estado do Rio Grande do Sul, verificou-se que
predominantemente esta categoria profissional utiliza como estratégia de enfrentamento ao
estresse no trabalho, o coping focado no problema; visto que este formato de resolucdo de
problemas é mais funcional para o individuo, destaca-se que durante a formacao académica de
Psicologia hd um cuidado especifico com o proprio eu, sendo caracteristico e indispensavel
no curso. Dando suporte para a resolucdo de problemas no futuro (Rodriguez, Carlotto &
Barcinski, 2015).

O Cadigo de Etica da APA (American Psychological Association, 2002) evidencia a
necessidade de psicologos, estagiarios e académicos “estarem cientes do possivel efeito de sua
propria saude fisica e mental na capacidade de ajudar aqueles com quem trabalham” (p.1062).
Em consonéncia, estima-se que estes profissionais possuam um autocuidado diério refletindo
em sua autoconsciéncia, autorreflexdo e busca de seu bem-estar fisico e psicoldgico.
Caracteristicas essas que sdos de responsabilidades da categoria (Barnett & Cooper, 2009).

Entende-se como autocuidado, a disponibilidade do individuo desempenhar papéis para si que
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proporcionam sua estabilidade e preservacgdo, saude e bem-estar em condigdes extremas em
suas vidas (Galvdo & Janeiro, 2013). No contexto laboral da Psicologia, muitas vezes, o
autocuidado pode ficar negligenciado em detrimento da atencao a terceiros (Rodriguez, 2015).

Nessa perspectiva, este estudo pretende preencher esta lacuna, uma vez que possui
como foco central a investigacdo de fatores de risco e de protecdo a saude mental dos
psicélogos que exercem atuacgdo na area clinica. A pesquisa também pretende auxiliar a novos
estudos empiricos sobre o tema e colaborar com aspectos que possam promover a saude

mental dos profissionais para uma atuacéo clinica satisfatoria e harmonizada.

Método

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo observacional. A pesquisa qualitativa é
um estudo utilizado para verificar a forma como o sujeito percebe subjetivamente as questdes
rotineiras em seu mundo (Pope & Mays, 2009). Os estudos descritivos tém como objeto de
pesquisa uma amostra especifica, ou algum tipo de comportamento desta amostra e
caracteristicas, podendo criar relagdes entre as variaveis. Existem muitas possibilidades para
este tipo de pesquisa descritiva, e uma das formas que se encaixa nesse padréo, € a utilizacéo
de técnicas como 0s questionarios, para adquirir alguns dados da amostra que ira ser
pesquisada, e também a observacdo (Gil, 2002).

Os participantes da pesquisa sdo psicélogos (as) clinicos do estado do Rio Grande do
Sul e que atuam na regido metropolitana de Porto Alegre e regido do Vale dos Sinos-RS.
Alcangou-se 0 nivel de saturacdo de amostra com 09 entrevistas, que conforme Thiry-
Cherques (2009), trata-se de um método de pesquisa onde o acréscimo de novas informacoes
e entrevistas, referente ao tema abordado e estudado, ndo é mais relevante para o
levantamento do estudo. Os critérios de inclusdo sdo: atuar na psicologia clinica e estar no
mercado de trabalho h& 1 ano ativamente com uma carga horaria semanal nao inferior a 20hs
semanais. Os critérios de exclusao sdo: possuir uma experiéncia profissional inferior a 1 ano,
realizar trabalhos pontuais de atendimento, atuar fora da regido metropolitana de Porto Alegre
e/ou Vale dos Sinos-RS, ndo ser psicélogo (a) clinico e ndo possuir CRP ativo.

Para a selecéo dos participantes, foi utilizado amostragem por conveniéncia e bola de
neve, onde a amostra foi selecionada conforme a indicacdo dos profissionais, ndo havendo
local especifico, data, hora, para a coleta de dados, sendo agendado conforme a
disponibilidade de cada profissional. Para Vinuto (2014), a amostra em bola de neve, é uma

forma de amostra que trabalha sob a perspectiva de uma rede ndo probabilistica, mas que
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possibilita o estudo de algumas amostras de acessos mais restritos. Os dados foram coletados
a partir de uma entrevista presencial e/ou por video chamada em local e horério escolhido
pelo entrevistado e por meio do preenchimento de um questionario sociodemogréafico, e uma
entrevista semiestruturada. As entrevistas foram individuais e gravadas, autorizadas pelo
participante do estudo, e transcritas. Ap0s a coleta, os dados e informagdes da amostra ndo
serdo utilizados para fins de outros estudos. A participagdo foi voluntéria, e o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido foi assinado por todos os participantes da pesquisa.

Por se tratar de um estudo qualitativo e de campo, a analise de dados foi realizada por
meio da andlise de conteldo. Conforme Bardin (2011) é uma técnica de analise de conteldo
de informacBes com o objetivo de, por métodos ordenados e transcricdo dos conteldos nas
mensagens, com alguns demonstrativos quantitativos ou qualitativos, que possibilitam a
conclusdo de novos conhecimentos adquiridos nessas transcrigdes.

Esta pesquisa foi enviada para analise e estd aprovado pela Plataforma Brasil
com numero do parecer: 3.738.100. O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
garante aos participantes da pesquisa, os devidos cuidados éticos como previstos na resolucéo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude na realizacdo de pesquisa com seres humanos. Os
resultados obtidos pela pesquisa serdo divulgados em meios publicos cientificos, sendo
ocultados os dados pessoais desta amostra. Todos os participantes da pesquisa foram
informados sobre o motivo do estudo, respectivamente pelos seus riscos e beneficios, duracdo
da entrevista, da pesquisa, sendo responsabilidade do pesquisador sobre os dados coletados.
Por se tratar de uma amostragem por conveniéncia e bola de neve, onde a amostra foi
selecionada conforme a indicacdo dos profissionais, ndo havendo local especifico, data, hora,
para a coleta de dados, sendo agendado conforme a disponibilidade de cada profissional.

Resultados e discussao

A pesquisa contabilizou um namero de 09 (nove) participantes, obedecendo-se ao
critério de saturacdo de dados. A coleta foi realizada no periodo de janeiro a margo do ano de
2020. Dos 09 (nove) profissionais entrevistados 08 (oito) eram do sexo feminino e 01(um) do
sexo masculino. A média de idade destes compreende entre os 23 e 0s 46 anos de idade (M=
29,55, DP=7,21).

Verificou-se dentre os participantes que 22,2% possuiam especializacdo; considerando
0 tempo de formacdo e de atuacdo clinica dos psicologos clinicos entrevistados, a faixa

compreende de 1 ano a 9,5 anos de formacgdo (M= 3,24. DP= 2,65). Observaram-se duas
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formas de atuacdo na psicologia clinica: 55,55% dos profissionais atuavam em planos de
salde (terceirizagdo) e 44,44% de forma autbnoma.

Com a Resolucdo Normativa: RN n° 167/2008, onde estabeleceu que os planos de
salde contemplem os atendimentos de psicoterapia, iniciou-se 0 processo de terceirizacdo da
psicologia clinica. Os atendimentos em caréater terceirizados, diferentemente dos habituais na
psicologia clinica (autbnomos), sdo aqueles que ocorrem em uma clinica de Psicologia que
atendem a planos de saude; sdo agendados de 30 em 30 minutos sequencialmente. (Oliveira,
2018).

Os entrevistados responderam a um questionario sociodemografico que resultou no
quadro a seguir:

Quadro 1: Questionario sociodemografico.

Participante  Sexo Idade Formacdo Atuacdo Especia- Vinculode Horas
Clinica  lizacéo trabalho sema-
nais
Psiclogol Fem. 33 4 anos 4 anos N&o possui  Ambos 30h
Psicologo 2 Fem. 27 2 anos 1, 10m N&o possui ~ Autbnomo  30h
Psiclogo3 Mas. 34 9,6 anos 9,6 anos  Sim Autbnomo  40h
Psiclogo4 Fem. 23 1,6 anos 1,6 anos Nao possui  Terceirizada 38h
Psicologo5 Fem. 25 4 anos 2,6 anos Nao possui  Terceirizada 30h
Psicologo6  Fem. 28 1 ano 1 ano N&o possui ~ Terceirizada 30h
Psicologo 7 Fem. 25 1,1 anos 1,1 N&o possui  Terceirizada 36h
meses
Psicdlogo 8 Fem. 25 2 anos 2 anos N&o possui ~ Autdbnomo  25h
Psicologo9 Fem. 46 4 anos 3 anos N&do possui ~ Autbnomo 20 h

Apobs a coleta de dados e da transcricdo das entrevistas, iniciou-se a andlise de
contetdo das respostas. As categorias foram definidas a priori, quando da elaboracdo do
roteiro de entrevistas. Da analise de cada categoria, as respostas de cada um dos participantes
foram agrupadas em unidades de sentido e, desse processo emergiram as subcategorias,

conforme quadro a seguir:

Quadro 2: Categorias e Subcategorias de Analise.

CATEGORIAS SUBCATEGORIAS
1) Percepcéo da Saude Mental dos Saude Mental Equilibrada
Profissionais
Presenca de Estresse Laboral

Auxilio profissional como recursos a satde
mental (psicologo, psiquiatra, nutricionista,
clinico geral,

cardiologista, massoterapeuta, fisioterapeuta
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e neurologista).

2) Sintomas/Sinais de Estressores Inseguranca

Ocupacionais Ansiedade
Depresséo
Irritabilidade
Frustragéo

Cansaco mental

Dores musculares

Sono prejudicado

Tempo limitado para atividades de lazer
3) Fatores de Risco da Psicologia Clinica Excesso de Trabalho

Redes Sociais e Aplicativos Mdveis

Contratransferéncia

Vinculo de trabalho

Baixa Remuneracéo

Baixa Evolucéo dos Pacientes

Atencéo Concentrada

Busca pelo mercado de trabalho
4) Fatores de protecao Psicoterapia

Supervisdo clinica

Grupos de Estudo

Sono regular

Familia X Rede Interpessoal

Autonomia

Paixdo pela profisséo

Atividade fisica

Alimentacdo saudavel

Disciplina X Organizacéo

Mindfulness

Saude mental

A salde mental, tema central da pesquisa, € reconhecida pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) (2014), como o estado de satude onde o individuo encontra-se em equilibrio e
administra suas préprias potencialidades, maneja adequadamente os problemas do cotidiano,
trabalha com resultados positivos e contribui para a sociedade em que esta inserida. Quando
os participantes foram questionados sobre sua salde mental, sinalizaram equilibrio e
compromisso com um cuidado integrado e sisttmico que envolve varias dimensdes, como

percebido na entrevista a seguir:

[...] “fui identificando que o psicologo é a sua propria ferramenta de
trabalho [...] cuido muito da minha alimenta¢@o ndo como nada fora,
eu faco minha comida e levo em potinhos, cuido da minha saide
emocional com atividade fisica, nos ultimos anos nédo tenho tido
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nenhum tipo de estresse, situagdes que me tiraram o sono, meu sono é
regular” (psicélogo 2).

[...] Entdo eu acho que tem me ajudado e contribuido muito para a
minha saude mental que é a analise e minha supervisdo dos casos,
isso tem me ajudado, né! (psicologo 9).

“Acho principal fator, eu cuido bastante de atividades fisicas, algo
que surgiu desde novo, eu vejo como um elemento importante. Ahhhh,
tenho o cuidado do sono, tipo tento dormir 8h por noite, sdo esses
fatores importantes para mim” (psicologo 3).

“Eu tenho bem um conceito: salude mental tem a ver a cuidar do
corpo, da alimentacéo [...] (psicélogo 2)

“Acho que para mim isso é muito importante para aguentar a rotina
do consultorio, porque a profissdo é muito pesada [...]” (psicologo 4).

“Terapia, (risos), bastante” (psicologo 5).

Apesar de esforcos direcionados com o autocuidado, observou-se nos relatos dos
entrevistados, a presenca de estresse laboral na atuacdo clinica, o que produz um impacto
frente a sua salde mental, seja de forma direta ou indireta. Destaca-se aqui as formas de
atuacdo na psicologia clinica, caracterizando os atendimentos por convénio (terceirizacao),
onde os profissionais atuam por um “contrato locatdrio”, havendo uma grande rotatividade de
pacientes e profissionais. A média do valor pago ao profissional sdo de R$ 15,00 por
atendimento. Ha4 uma grande procura por esse tipo de atuacdo na Psicologia, porém, 0s
profissionais sentem-se desgastados perante o alto fluxo de atendimentos diarios e a
desvalorizacéo profissional. (Oliveira, 2018). Tais reflexdes evidenciam na fala a seguir:

“[...] “o sono ja estd misturado, a gente ja ndo dorme direito, pressdo
sobe, se alimenta mal, vai se arrastando para o trabalho, ndo
consegue se dedicar mais um tempo para pensar no paciente, nao tira
mais um tempo para estudar” [...] (psicologo 5).

“E assim cansago, eu sinto muito cansago, cansago, cansago, t0
sempre cansada” (psicologo 7).

Assim, é possivel sinalizar que este estudo converge com outros realizados. Este
resultado se mostra coerente com estudo realizado por Sanzovo e Coelho (2007), quando
pesquisando psicologos indicam a presenca de estressores ocupacionais tantos internos (ex:
preocupacgao com 0s pacientes) quanto externos (ex.: instabilidade financeira), indo a encontro

com a populagao deste estudo.
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Rodriguez e Carlotto (2014), ao investigarem 0s estressores ocupacionais de
psicologos clinicos, sinalizam que apesar da presenca de um indice alto de ilusdo ao trabalho,
0s participantes percebem gue se sentem realizados perante a sua profissdo atingindo metas
profissionais. Mesmo sendo permeados por manejos adversos, fatores de risco profissionais,
como é o estresse laboral, os psicologos encontram-se satisfeitos na escolha e pratica

profissional, como ilustrado na entrevista a seguir:

[...] “eu ndo sinto que a clinica me traga sofrimento, eu sinto muito
mais que a clinica me traz prazer” [...] (psicologo 8).

“Porque pra ti trabalhar nesta &rea de psicologia clinica vocé tem
que gostar bastante” (psicologo 1).

“Ai a gente se sente perdida, por mais que a gente sabia 0 que a gente
queria era a profissdo que eu ja tinha escolhido ha muito tempo, que
eu amo fazer o que eu faco hoje, a gente se sente mal sim nos
primeiros meses, mas depois a gente deslanchava.” (psic6logo 6).

O fazer da Psicologia esta diretamente sustentado no que se denominada de “tripé da
psicologia”: fundamento derivado dos estudos analiticos sinalizada por Freud (1919/1996) ¢
sustentada no compromisso da psicoterapia, supervisdo clinica e estudos e aperfeicoamento
continuado, como sendo os pilares minimos e fundamentais para a pratica profissional
(Brauer, 2001). E possivel inferir que profissionais na area da satde e voltados & promogéao do
bem-estar das pessoas, sejam sensiveis ao autocuidado e, apresentem uma postura ativa e
olhar vigilante a saude fisico-mental, entendo a interdependéncia dessas dimensdes. Os
participantes demonstram possuir clareza sobre a importancia de um cuidado multidisciplinar

com sua saude, destacando a busca de atendimento em diversas especialidades:

[...] “fisioterapeuta, massoterapeuta, nutri, porque a dor fisica gera
irritabilidade, cansaco até certa incapacitacdo [...] ja atrapalhava o
lado social, e satide emocional, entdo eles ndo sdo profissionais da
saude mental, mas que geram um baita impacto”...“Minha nutri é
nutri funcional entende sobre hormdnios, sobre questdes hormonais e
estado de humor e eu notei uma baita impacto da nutri na minha
satde emocional” (psic6logo 2).

“Eu ja procurei cardiologista porque a minha pressdo realmente
subiu, de estresse enfim, do trabalho” (psic6logo 5).
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“Eu faco massagem, isso também me ajuda na dor nas costas e
também porque eu tenho tensdo aqui nos ombros, entdo a massagem
me ajuda muito” (psicologo 8).

A necessidade de autocuidado, como fonte de sobrevivéncia é um fator primordial de
salde e bem-estar e disciplina do corpo e da mente (Moraes, 2014). O conceito de saude
mental vai além da auséncia de patologias fisicas como ja visto anteriormente, assim como
um individuo possuir saude mental ndo € significado de apenas este ndo estar em sofrimento

psicolégico (Organizacdo Mundial da Saude, 2001).

Sintomas

O estresse na atualidade é utilizado pela populacdo com conhecimentos ao senso
comum como um fator que representa as angustias e ansiedades e/ou cansaco fisico e mental.
Indo além desses conhecimentos e sentimentos em relacdo ao estresse, ele € um processo
inato do individuo as situacdes estressoras causadoras de adaptagdes, gerando consequéncias
na vida do sujeito no ambito comportamental, psicologico e fisico. (Rossi, 2009). O estresse
laboral pode ocasionar o aparecimento de sintomas biopsicossociais que podem repercutir em
prejuizos no ambito pessoal e laboral (Paula, Camargo & Junior, 2018). Os psic6logos
clinicos que participaram deste estudo revelaram a presenca de fatores de risco no trabalho,

associados com os seguintes sintomas:

[...] “me sinto bem cansada e bem sobrecarregada sabe, e ndo é igual
as pessoas falam: vocé sé fica ali sentada. Nao! Eu me sinto
desgastada e muito cansada, é o dia que eu quero chegar em casa e
ficar quietinha, parece que eu quero colocar minhas ideias em ordem.
Parece que é muita gente falando, muita gente falando junto, mas é
claro que néo é, mas sdo 40 minutos para cada um” [...] (psicologo
1).

“Irritacdo acho que é um dos principais sintomas” [...] (psicélogo 3).

“Mais a questdo de dor nas costas por ficar muito sentada né, e de
perna cruzada” [...] (psicologo 8).

“Sim, com certeza, cansa¢o mental” (psicologo 6).

Ao analisar as subcategorias deste estudo podem-se distinguir os sintomas em: sociais
(inseguranca, frustracdo e tempo limitado para atividades de lazer), biologicos (dores

musculares e sono prejudicado) e psicologicos (inseguranga, ansiedade, depressao,




Pagina 11 de 21

irritabilidade e cansaco mental). Assim, este estudo corrobora com o realizado por Zanelli e
Kanan (2019) onde os fatores psicossociais relacionados ao trabalho estdo subdivididos em
trés grupos: fatores intrinsecos do individuo, fatores internos e fatores externos relacionados a

atividade laboral. Podemos destacar nas falas dos entrevistos os sintomas acima:

“ahhh, quando eu tenho que de alguma maneira diminuir as
atividades de lazer e prazer” (psicologo 3).

“O que a gente tem que cuidar é que pode gerar uma ansiedade de
querer atender muitos casos” [...] (psicélogo 9).

[...] Ficar muito tempo sentada na mesma posigéo, as vezes voceé fica
2 a 3h sentada na mesma posicao, isso prejudica toda essa estrutura
da musculatura [...] (psicélogo 2).

Desse modo, este estudo também é coerente com os achados de Rodriguez, Carlotto,
Ogliari e Giordani (2015) que explicam que os estressores ocupacionais estdo inseridos no
ambiente laboral, a estrutura de trabalho e nas questdes externas deste, sendo que nao derivam
exclusivamente de um dos fatores. Assim para realizacdo de manejos adequados, é necessaria
uma avaliacdo Unica do individuo, do ambiente e da organizacdo. Os estressores laborais
continuos ocasionam a Sindrome de Burnout, que se caracteriza como o0 adoecimento do
profissional fazendo que este “perca o sentido do trabalho”. (Zambon, 2014). Evidencia-se no
estudo de Pietrowsk, Cardoso & Bernardi (2018), que as estratégias de enfrentamentos

(coping) voltadas ao problema minimizam as dimensdes na sindrome de burnout.

Fatores de risco

Ja faz mais de 30 anos que a Organizacdo Internacional do trabalho (OIT), sinalizou
que determinadas condicOes e elementos presentes no ambiente de trabalho, podem causar

danos a integridade e a saude das pessoas e declara que fatores de risco:

Referem-se as interacGes entre e no ambiente de trabalho, ao contetido
de trabalho, as condi¢cbes organizacionais e as capacidades,
necessidades, cultura, condi¢cdes pessoais externas ao trabalho, que
podem, por meio das percepcdes e experiéncias, influenciar a salde, o
desempenho e a satisfacdo dos trabalhadores. (International Labour
Organization, 1986. p. 3).
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A priori, identificam-se fatores de riscos psicossociais relacionados ao trabalho, toda e
qualquer forma de situacdo ou momento estressor que interferem os colaboradores de uma
empresa, a propria organizacdo, a sociedade em que estdo inseridas, as redes sociais
compostas a ela, em uma duracdo de tempo e magnitude varidvel, podendo ser geradora de
danos a salde ou a seguranca do individuo. (Zanelli & Kanan, 2019). Ao analisar os fatores
de riscos assimilados por cada psicologo deste estudo, observam-se 0s riscos em esferas
fisicas, sociais e/ou psicoldgicas (sendo os pensamentos ou emocdes), correlacionando a
dificuldades bioldgicas ou psicologicas (Bakker & Demerouti, 2007). Ficam evidentes 0s

riscos nas falas dos entrevistados:

“E também o0 nosso salario é muito pouco. E praticamente uma
prostituicdo. O valor que eles pagam é muito baixo” (psicologo 7).

[...] “Todo assunto que te confronta uma coisa que pegue 0 teu
pessoal” [...] (psicologo 4).

“Eu acho que é tempo de atencédo concentrada de atendimento clinico,
45 minutos ne?” (psicologo 2).

[...] .eu vou ser bem sincera, eu tenho 2 pacientes (autbnomo). Por
isso que na outra clinica que eu trabalhava tinha pouco pacientes,
porque era so particular” (psicologo 1).

“O contato com os pacientes, os agendamentos, outros profissionais e
outras coisas, 0s contatos pessoais tem um ndmero grande de
mensagens e isso me estressa bastante” (psicologo 3).

“Sim, é a pior parte de tu conseguir conciliar é a carga horaria,
porque dai a quantidade de pacientes que tu atende em um dia, né?
Isso pesa muito. Entdo, eu tenho duas cargas horérias de 12h na
semana, entdo eu faco o que: um dia eu trabalho 12h, outro dia eu
trabalho 4h, entdo eu intercalei né?][...] " (psicéloga 6)

“Eu acho que uma coisa que me desgasta é a questao do trabalho do
celular, porque eu trabalho com Instagram divulgo muito meu
trabalho no Instagram, e com isso as pessoas acabam entrando em
contato a qualquer hora de manhg, tarde e noite, final de semana

[...] " (psicologo 8).
Evidenciam-se neste estudo principalmente os fatores de riscos sociais (falta ou
excesso de trabalho, redes sociais, vinculos de trabalho, baixa remuneracédo, baixa evolucéo
dos pacientes e busca pelo mercado de trabalho). Pesquisa conduzida pelo Ministério do

Emprego e Segurancga Social da Espanha (2012), explica que prejuizos a salde por fatores de
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risco psicossociais podem se originar nos ambitos fisico, mental ou comportamental. Os
prejuizos fisicos podem ser cardiovasculares ou digestivos, 0s psicoldgicos possivelmente
estdo nos transtornos de ansiedade de adaptacéo e depressao, e 0s prejuizos comportamentais
podem levar ao uso de substancias. Conforme o Ministério de Protecdo Social da Colémbia
(2008), os fatores de risco psicossociais se tornam base para os determinantes intra-laborais,
extra-laborais ou externos a empresa e/ou ao individuo e as questfes subjetivas deste, numa
relacdo mutua e dindmica capaz de influenciar a salide e o desempenho das pessoas. Os
estressores psicologicos no contexto laboral podem levar ao adoecimento mental. O psicélogo
clinico, profissional responsavel pela manutencdo e prevencdo da salde mental de seus
pacientes, necessita de um olhar para sua saude mental, uma vez que no exercicio de sua
profissdo ha fatores de riscos e desgastes consideraveis.

Um dos fatores de risco relatado pelos profissionais foi a contratransferéncia, como na
fala a seguir: “Acho que é todo assunto, isso é muito pessoal além de profissional, todo
assunto que te confronta, uma coisa que pegue o teu pessoal...” (psicologo 4). Sabe-se que
dentro da abordagem analitica este € um instrumento de trabalho juntamente com a
transferéncia, utilizado como forma a proteger o individuo e terapeuta, e esta visao de fator de
risco no trabalho foi trazida nos entrevistados como consequéncia do trabalho clinico.
Zambelli et al. (2013) explicam que a contratansferéncia € um processo genuino na psicologia
clinica e uma das principais ferramentas utilizada na teoria analitica e psicanalise. Estes
mesmos autores, reforcam que é por meio da contratransferéncia possivel estar a para dos
processos conscientes e inconscientes do terapeuta, fazendo parte do processo da abordagem
analitica. Este processo muitas das vezes passa despercebido quando ndo ha a presenca das

ferramentas de transferéncia e contratransferéncia.

Fatores de protecao

Os fenbmenos psicossociais podem ser positivos e favoraveis. Em sua dimensédo
positiva se caracterizam como fatores de prote¢do, ou na contraméo, negativos e causadores
de prejuizos, culminam em risco a saude do trabalhador. Sendo assim, 0s eventos podem ser
psicossocialmente favoraveis ou ndo. (Zanelli & Kanan, 2019). Assertivamente, pontuaram-se
alguns fatores de protecdo psicossociais na pesquisa e eles estdo relacionados ao cuidado
integral com a salde ou com o bem-estar e que estes fatores que protegem a saude, ndo se
limitam a cuidados pontuais ou isolados, referindo-se: (psicoterapia, superviséo, grupos de

estudo, sono regular, familia x rede interpessoal, autonomia, paixao pela profissao, atividade
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fisica, alimentacdo saudavel, disciplina x organizacdo e mindfulness), tal qual destacam as

falas a sequir:

“Eu tenho hoje um grupo de consultoria que eu trabalho com um
modelo terapéutico chamado DBT que, toda terca a noite eu e meus
colegas a gente discuti nossa motivacdo, nossa saude mental” [...]
(psicologo 3).

“E eu também pratico Mindfulness, atencdo plena, eu fago com um
grupo la em Porto Alegre com uma profissional da area ai a gente
pratica e tem me ajudado muito. No autocuidado, autocompaixao,
toda essa parte” (psicologo 7).

“[...] “Eu faco exercicio fisico durante a semana, eu caminho, eu vou
na academia” (psicologo 9).

A Fundacién Iberoamericana de Seguridad y Salud Ocupacional (Fiso) (2014), define
0 autocuidado como o conjunto de capacidades que o individuo utiliza para manejar processos
gue podem ser para si proprios, para sociedade em que esta inserido, para organizacdo em que
atua, a fim de desenvolvimento pessoal ou desafios adversos diarios. Os processos de
cuidados a si séo fatores e formas pessoais e subjetivas caracterizadas pelas influéncias sociais
e culturais do individuo, necessitando de uma orientacdo acerca do autocuidado. (Hernandez,
Pacheco & Larreynaga, 2017). Refletindo sobre autocuidado, destaca que eles derivam de
fatores de protecdo no ambiente de trabalho, envolvem a capacidade de autonomia do
individuo, as fontes seguras de atuacdo e o conhecimento dos fatores de risco que o trabalho
pode proporcionar.

Os participantes deste estudo deixam claro que os cuidados consigo mesmo, Sao
importantes fatores de protecdo. Contudo, a protecdo aos efeitos nocivos do cotidiano laboral,
ndo se limitam ao autocuidado, extrapolam outras dimensGes, sendo a apoio advindo da
familia e as relacdes interpessoais, um importante fator de protecdo a satde, como revelam as

falas sequir:

“Mas eu também saio para comer algo na rua, saio com meu marido e
deixo a beb& com minha mée” (psicélogo 1).

“[...] tomar meu chimarrao ficar com meu marido brincar com meus
cachorros, eu acho que para mim isso € muito importante para
aguentar a rotina do consultério [...] eu fago estudos com uma colega
com uma parceria bem legal [...] (psicélogo 4).
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“Muita conversa com pessoas proximas|...] volei, fazer coisas que eu
gosto” (psicélogo 5).

A literatura atual aponta que ha uma associacao positiva entre o repertorio de acdes
que culminem em cuidados e saude. Montenegro (2019) pesquisou uma amostra 382
universitarios de psicologia evidenciando que os estudantes que possuiam maiores estratégias
e momentos de autocuidado mantinham um maior envolvimento com a universidade e seus
respectivos estudos e consequentemente o seu indice de bem-estar era agradavel, enquanto o
nivel de estresse encontrava-se menos desenvolvidos.

Evidenciam-se aqui as formacdes dos psicologos que se baseiam no tripé terapéutico,
sendo fator de protecdo a esta classe profissional. Sabe-se que o tripé terapéutico é juncao de
trés fatores primordiais: estudos tedricos, supervisdo clinica e psicoterapia individual. Estes
sdo fatores basicos para a formacdo analitica (Zaslavsky, Nunes & Eizirik, 2003). Apesar de
surgir no embasamento tedrico da psicanalise, este € recomendado e utilizado perante todos 0s
profissionais da psicologia, sendo uma estratégia de autocuidado e aperfeicoamento

profissional.

Considerac0es finais

Este estudo teve a finalidade de investigar os fatores de protecdo e de risco de
psicologos clinicos e, pelo conteddo analisado das entrevistas, foi possivel observar uma
concepcao de saude muito proxima da preconizada OMS, ampla e integral. Sob a perspectiva
dos fatores de riscos, pode-se considerar sua origem multidimensional e da ordem fisica e
psicossocial. No que tange aos fatores protetivos, ha um olhar fortemente comprometido com
0 autocuidado e clareza de que umas das dimensdes do cuidado advém do apoio familiar e
social.

Pensado que a psicologia atua numa perspectiva de promocdo de salde, estar em
cuidado com o proprio corpo/mente, é estratégia de protecdo e ferramenta de trabalho.
Ademais, os profissionais entrevistados apresentaram estratégias de protecdo coerentes com o
as demandas diarias realizadas na sua profisséo.

Na perspectiva dos fatores de risco da psicologia clinica, onde ha uma maior
preocupacdo com a classe profissional, destaca-se uma necessidade de intervencdes voltadas
para a diminuigdo de estressores da profissdo. Manejos para que os profissionais pudessem
reconhecer e desenvolver melhor habilidades sociais seria uma medida para preparar 0

profissional para 0 mercado de trabalho. Assim pensa-se que estas sd0 competéncias que
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precisam ser desenvolvidas ao longo da formagdo, incluindo-se no curriculo de psicologia
disciplinas voltadas para desenvolver habilidades sociais dos psicologos na atuacdo clinica.
Outra estratégia preventiva nesse sentido, seria 0 fomento de mais disciplinas praticas com
reais vivéncias do trabalho clinico: como iniciar na clinica? Como gerir meu consultério? As
formas de atuacdo sdo: terceirizacdo e autdbnomo. Desta maneira a instituicdo diminuiria os
anseios frente a psicologia e também ao mercado de trabalho. Pensando-se em estratégias
pessoais, ressalta-se a importancia de se desenvolver um repertorio de estratégias de
enfrentamento assertivas para 0 manejo dos inevitaveis estressores ocupacionais presentes no
contexto laboral do psicélogo clinico.

Sugerem-se novos estudos na area clinica e saude dos psicdlogos pela escassez destes
voltados para o tema, considerando que a amostra deste estudo foi regional limitando-se a 9

entrevistados.
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