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RESUMO

Este tema é enquadrado nas novas tendéncias da psicologia positiva e do comportamento
organizacional positivo, que enfatiza o papel importante do Capital Psicoldgico Positivo e do
Otimismo em contextos laborais. O Mindfulness é também considerado uma caracteristica
protetora e pode aumentar o Bem-Estar. Assim, o objetivo do nosso estudo foi verificar que tipo
de relagdes se estabelecem entre os niveis de Capital Psicoldgico Positivo, as competéncias de
Mindfulness, o Otimismo e o Bem-Estar sentido numa amostra de profissionais de saide. Nos
participantes (n=109) verificou-se que a maioria era do sexo feminino (77%), e com um nivel de
educacéo de licenciatura (54,1%) e mestrado (35,9%). Foram usados 0s seguintes instrumentos:
Coumpound Psycap Scale 12, (PsyCap, Lorenz et al.,2016; Questionario das Cinco Facetas de
Mindfulness (FFMQ, Versdo de Baer et al., 2006); Escala de Satisfacdo com a Vida (SWLS,
Diener et al., 1985) Escala de Afectos Positivos e Negativos (PANAS; Watson et al., 1988), e a
Escala sobre o Otimismo (Barros,1998). Os dados foram recolhidos através de uma plataforma
online e utilizaram-se procedimentos estatisticos para averiguar as correlacbes entre as
variaveis.Os nossos resultados indicam correlagdes positivas significativas entre o capital
psicolégico e os factores Observar, Descrever, e Ndo Reagir dos niveis de Mindfulness. A mesma
relacdo verifica-se com o Otimismo. Os niveis de capital psicologico também se relacionam
positivamente com o Bem-Estar. Também existe uma correlagdo positiva entre os niveis de
Mindfulness (Observar, descrever e Ndo reagir) com o Bem-Estar. Concluimos que estes factores
podem funcionar como impulsionadores do Capital Psicologico Positivo e factores protetores do
Bem-Estar, pelo que serd importante treinar outros factores do Mindfulness nos profissionais de

saude.

Palavras-chave: Capital Psicoldgico Positivo; Otimismo, Mindfulness; Bem-Estar Subjetivo



Abstract
This topic is framed within the new trends of positive psychology and positive organizational
behavior, which emphasize the important role of Positive Psychological Capital and Optimism
in work contexts. Mindfulness is also considered a protective trait and can increase well-being.
Therefore, the aim of our study was to verify what kind of relationships are established between
levels of Positive Psychological Capital, Mindfulness skills, Optimism and perceived Well-
Being in a sample of health professionals. The majority of the participants (n=109) were female
(77%), with a bachelor's degree (54.1%) and a master's degree (35.9%). The following
instruments were used: Coumpound Psycap Scale 12, (PsyCap, Lorenz et al.,2016; Five Facets
of Mindfulness Questionnaire (FFMQ, Version by Baer et al., 2006); Satisfaction with Life Scale
(SWLS, Diener et al., 1985) Positive and Negative Affect Scale (PANAS; Watson et al., 1988),
and the Scale on Optimism (Barros,1998). The data was collected via an online platform and
statistical procedures were used to ascertain the correlations between the variables.Our results
indicate significant positive correlations between psychological capital and the Observe,
Describe and Don't React factors of Mindfulness levels. The same relationship is found with
Optimism. Levels of psychological capital also correlate positively with Well-being. Levels of
psychological capital also correlate positively with well-being. There is also a positive
correlation between levels of Mindfulness (Observing, Describing and Not Reacting) and Well-
Being. We conclude that these factors can act as boosters of Positive Psychological Capital and
protective factors of Well-Being, so it will be important to train other Mindfulness factors in

health professionals.

Keywords: Positive Phycological capital, Optimism; Mindfulness, subjective Well-Being
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INTRODUCAO

A escolha deste tema enquadra-se no contexto da Psicologia Positiva, o Capital
Psicoldgico Positivo, o Mindfulness, o Otimismo e o Bem-Estar Subjetivo, permitindo-nos
neste contacto, abordar um tema de grandioso interesse e de utilidade profunda para nos
enquanto seres humanos, no nosso percurso de vida.

Esta teméatica demonstra as virtudes que se podem adquirir para alcangar uma melhoria de
Bem-Estar se estivermos dispostos a mudar os parametros que nos governam a vida,
desenvolvendo uma atencdo mais plena e consciente.

Assim, 0 objetivo do nosso estudo é verificar que tipo de relacdes se estabelecem entre o0s
niveis de Capital Psicoldgico Positivo, as competéncias de Mindfulness, o Otimismo e o Bem-
Estar sentido numa amostra de profissionais de saude.

A escolha dos profissionais de saude enquanto populagdo em estudo nas relagdes entre o
Mindfulness, o Capital Psicologico Positivo, 0 Bem-Estar Subjetivo permite-nos conhecer
melhor este conjunto de pessoas tdo carregadas de responsabilidades e de encargos, ou mesmo
de horério de trabalho e abordar o futuro com conhecimento de elementos que irdo atuar nas
mais variadas vertentes da personalidade humana, influenciando o dia-a-dia. Permite também
prevenir certas consequéncias de um modo de vida em que o Bem-Estar ndo é valorizado em
prol de objetivos de trabalho.

A pertinéncia deste tema de estudo relaciona-se com o facto de que os valores obtidos
poderdo dar-nos indicacfes de como as pessoas se encontram, de como vivem o seu dia-a-dia,
sendo que com isto poderemos tomar medidas ou aplicar conhecimento de disseminacdo dos
factores protetores provenientes destas variaveis na sociedade onde nos inserimos.

Com valores de variaveis positivas podemos saber de que modo estas caracteristicas
tomam formas no dia-a-dia das pessoas, sendo que depois em pratica podemos disseminar da
forma mais correta e empirica este conhecimento ampliando os horizontes dos Nnossos
pacientes, colegas ou dos individuos que connosco se cruzam e interagimos.

.Desta forma a dissertacdo estard organizada da seguinte forma, primeiro uma revisao
alargada de literatura, depois objetivos, de seguida o artigo cientifico de onde consta todo o
procedimento, o método, os instrumentos utilizados , a discusséo e a conclusao

Finalizamos com as referéncias bibliograficas e os anexos.



Revisdo da Literatura
A Psicologia Positiva e 0 Comportamento Organizacional Positivo

De acordo com Seligman (2019) tém havido avancos no campo dos estudos da Psicologia
Positiva (PP), tendo ocorrido um desenvolvimento desde a primeira publicagéo de Seligman e

Csikszentimihalyi em 2000.

Neste sentido, desde entdo, representantes das abordagens de PP do redor do mundo
iniciaram a integrac@o das perspetivas positivas e construtivas na psicologia (Peterson, 2006,
citado por Mayer & Vanderheiden 2019), que também foram introduzidas em outras disciplinas
como humanidades, ciéncias sociais, gestdo, comportamento organizacional Positivo (COP) e
Psiquiatria Positiva (Luthans; 2002a, 2002b; Luthans & Youssef, 2007; citados por Mayer &
Vanderheiden, 2019)

De acordo com Seligman (2002), a Psicologia no apds da segunda grande guerra revelou-
se como uma ciéncia com foco na cura, arranjou um modelo de reparar o dano com base num

modelo de funcionamento humano em que existe patologia.

De acordo com Seligman (2002) este modelo em que existe este foco exclusivo na
patologia, promoveu um afastamento da ideia de um individuo pleno, de uma comunidade
afirmante, sendo que também permitiu o negligenciar de ocorrer esta possibilidade de haver a
construcdo de ganhos transformativos, ocorréncia de forgas e capacidades deste nosso arsenal

de técnicas terapéuticas.

Assim o enfase da Psicologia Positiva sera permitir a mudanca na psicologia de um foco
no reparar o dano para um foco de construir as melhores experiéncias, e consequentes
qualidades da vida (Seligman, 2002). Verifica-se ainda que a Psicologia ndo € apenas haver o
estudo da doenca, ndo é apenas o estudo da fraqueza e do dano, também é uma forca que
promove o estudo da virtude, da forca. Assim a aplicacdo da terapéutica ndo sera so focada no
que esta errado, também serd desenvolver outras caracteristicas que podem estar a ser

manifestadas de modo inapropriado. (Seligman, 2002).

Neste sentido e continuando com Seligman (2002) com esta busca pelo que ha de melhor,
verifica-se que a PP manifesta uma adaptacdo ao que existe de melhor no método empirico aos
problemas especificos da componente humana. Assim, o conhecimento adquirido em 50 anos
permitiu observar que este modelo da patologia ndo nos permite avancar de modo mais

acertado nos problemas sérios que nos afrontam.

Os maiores avangos na prevencao destes problemas passam a basear-se numa mudanca
de perspetiva focada na aquisicdo de competéncias, ao invés de trabalhar no foco patologico.
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Deste modo houve a descoberta que certas forgas humanas que agem como protetoras
contra a patologia mental, sendo alguns exemplos: coragem, Otimismo, fé, ética de trabalho,

esperanca, entre outros.

Entdo neste seguimento, e de acordo com Seligman (2002) a tarefa da prevencdo neste
sec. XXI serd desenvolver uma ciéncia baseada nas forgas humanas e que apresenta como

missdo, o saber desenvolver estas virtudes em jovens.

Assim a psicologia positiva aplicada pode ter efeitos diretamente visiveis de prevencdo
de muitos disturbios emocionais, sendo que poderd apresentar manifestagdes secundarias,
tornar a vida fisicamente melhor e reorientar para uma pratica da psicologia com vertentes
esquecidas, tornar a pessoa normal mais forte, tornar a pessoa normal mais produtiva e também

desenvolver o potencial humano (Seligman,2002)

De acordo com Seligman e Csikszentmihalyi,(2000) o foco da PP sera permitir iniciar a
mudanca do foco no patologico para o foco de construir e desenvolver capacidades positivas.
Assim, a PP ao nivel da subjetividade serd sobre as respetivas experiéncias subjetivas, tais
como o bem-Estar, satisfacdo, esperanca e otimismo, entre outros. No nivel individual, a PP
vai focar-se nos tragos positivos que possuimos como a capacidade de amar, coragem,
sensibilidade, perseveranca, ou sabedoria, entre outros. Ao nivel de grupo verifica-se que este
se reveste de virtudes civicas que se permitem direcionar para uma melhor cidadania,

responsabilidade, altruismo, tolerancia entre outros.

Verificado na literatura ocorreu que as maiores teorias psicologicas, sofreram alteracdes
para incluir uma nova perspetiva baseada nas forcas e na Resiliéncia, assim as teorias
dominantes apresentam a visdo do individuo como passivo, apenas respondendo a estimulos,
(Seligman e Csikszentmihalyi,2000). Ao invés disso desenvolveu-se a ideia que o individuo é
visto como um agente de decisdo, capaz de exercer as suas escolhas, apresentando as suas
preferéncias e que se manifesta ser capaz de expressar mestria e apresentar recursos, ou,
podendo por sua vez, apresentar-se de modo incapaz e perdido, podendo se mostrar, totalmente
sem Esperanca (Bandura,1986; Seligman,1992; citados por Seligman e Csikszentmihalyi,
2000).

Tudo se iniciou com um pequeno grupo de investigadores, liderados pelo ex- presidente
da American Psychological Association Martin Seligman, que comecou a aperceber-se da
importancia que existe na abordagem positiva de desenvolver forcas. Com a lideranga de
Seligman, o foco da psicologia positiva foi passar do énfase do que estd mal com as pessoas
para uma abordagem focada no que estd bem, focar-se nas forgas, interessar-se pela Resiliéncia,
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ao invés da vulnerabilidade e demonstrar estar preocupado com desenvolver e habilitar o Bem-
Estar, qualidade de vida e prosperidade (Luthans, 2002a). De acordo com Luthans (2002b) a
sua missdo apresenta a construcdo de uma base tedrica para promocao e descoberta dos fatores
que podem promover e permitir individuos, grupos, organizacdes e comunidades a prosperarem
e a singrar. Com isto verificou-se que a rececdo ao aparecimento da PP, especialmente apos
2001, tem sido expressa de modo espetacular (Luthans, 2002a).

De acordo com Youssef e Luthans (2007) seguindo o caminho da PP, emergiu um campo
sendo este 0 do Comportamento Organizacional Positivo. Assim de acordo com Luthans
(2002b) e de modo a apresentar uma base na PP, a defini¢cdo de COP sera o estudo e respetiva
aplicacdo dos recursos humanos positivos, forcas e das capacidades psicoldgicas que poderdo
ser capazes de ser medidas, que apresentam capacidade de se desenvolver e se permeiam de
capacidade elastica para serem trabalhadas no ambiente organizacional para melhoria de

performance.

Alinhado com a PP este campo do COP, caracteriza-se por uma renovacdo do énfase, ndo
uma mudanca de paradigma, na importancia que apresenta a abordagem tedrica positiva
(Youssef & Luthans, 2007)

De acordo com esta perspectiva, um recurso psicologico, tem de ter para alem da
positividade, um enquadramento do COP e seguir uma linha de critérios: apresentar fundo de
base tedrica e empirica, apresentando mensuracao valida; tem de ser uma capacidade com state
-like, que pode ser sujeita a mudanca e desenvolvimento; e apresentar uma mudancga na
performance impactando esta de maneira positiva (Luthans; 2002a,2002b; Youssef & Luthans,
2007)

Este entendimento destes critérios distingue o COP de outras abordagens positivas de
maneira fundamental, ou seja, 0 COP tem o seu foco quase exclusivo nos recursos psicoldgicos
e capacidades que sdo state-like, apresentando como resultado que estas capacidades estéo
abertas a serem manipuladas e também a sofrer desenvolvimento, ou seja, sdo maleaveis a

mudanca e ao desenvolvimento (Luthans, 2002a, 2002b; citados por Youssef & Luthans, 2007)

Por outro lado, e de forma a contrastar, com outras abordagens positivas e consequentes
constructos, que muitas vezes dependem de caracteristicas tipo traco que sdo relativamente
estaveis, durante a vida de uma pessoa, verifica-se também que estas se podem desenvolver se
os fatores adjuvantes estiverem presentes e houver auséncia de varios fatores inibidores, ou
entdo através de intervencbes de longa dura¢do ou tratamentos intensivos (Peterson &
Seligman, 2004, citado por Youssef & Luthans, 2007).
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A terminologia de tipo-estado utilizada é também distinguida de caracteristicas
momentaneas e assim muito mutéveis, como € o caso de emocdes positivas ou humores. Estes,
representam no seu conjunto apenas um extremo deste continuum state-trait. No entanto,
verifica-se que as capacidades abordadas pelo COP apresentam ser mais estaveis e nao
apresentam mudanca com cada situagdo momentanea, como se verifica nos humores positivos
(Youssef & Luthans, 2007).

Valorizam-se assim mais 0s recursos positivos tipo-estado que podem ser mais maleaveis
e abertos a desenvolvimento, que 0s tracos positivos mais rigidos. Para além disso, estas
capacidades positivas tipo-estado tém uma estabilidade mais duradoura que apenas um estado
puramente momentaneo (Luthans; 2002a,2002b; Youssef & Luthans, 2007, Luthans &
Youssef, 2004).

De acordo também com Stajkovic e Luthans, (1998) citado por Youssef e Luthans (2007)
verificou-se evidéncia empirica que forneceu suporte aos estados positivos e constructos tipo
estado e provou que existia uma relagdo e impacto no campo dos estudos de comportamento
organizacional. Assim, o COP pode focar-se num vasto leque de fatores que sdo de ordem
organizacional, e que poderdo facilitar ou ajudar de algum modo a desejada transformacéo
positiva (Cameron & Caza, 2004; Cameron et al., 2003, citados por Youssef & Luthans, 2007)

De acordo com Luthans e Youssef, (2004), as capacidades psicolégicas positivas
apresentam mensuracdo, desenvolvimento e podendo ser geridas, incluindo o capital

psicolégico positivo.

Capital Psicoldgico Positivo

Assim quando se referiram a estas capacidades, foi proposto por Luthans e Youssef (2004)
o conceito de Capital Psicologico Positivo (CPP), representando quem se &, assim distinguindo

do capital humano e do capital social ou, aquilo que se sabe e quem se conhece.

Deste modo de acordo com Luthans et al., (2005), o Capital Psicolégico, define-se como
o fator psicoldgico positivo gue vai ao encontro do cumprimento de critérios do COP, sendo
que este vai para além do capital humano e social, procurando vantagem competitiva no investir

e desenvolver da premissa de quem se é.

De acordo com Cunha et al., (2013) o Capital Psicolégico Positivo tem sido bastante
investigado e é um constructo que apresenta 4 forgas: Autoeficacia, Esperanca, Resiliéncia e

Otimismo.
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De acordo com Luthans e Youssef (2004), o CPP € constituido por 4 capacidades basicas,
sendo que a Autoeficacia, o Otimismo, a Resiliéncia e a Esperanga apresentam ser capacidades
que correspondem aos critérios do COP, apresentam positividade, sdo Gnicas e mensuraveis, e

demonstram capacidade de serem desenvolvidas, apresentando impacto no desempenho.

Segundo Luthans e Youssef (2004) quando existe elevado nivel de capital psicoldgico
existe um aumento de competitividade das organizacdes, e também de desempenho

organizacional ( Walumbwa,. et al, 2011; citado por Cunha et al., 2013)

De acordo Luthans et al. (2007) pode-se definir Capital Psicol6gico Positivo como o
estado psicoldgico positivo que o individuo apresenta e se carateriza por: apresentar confianca
(ou Autoeficécia) face ao enfrentar e demonstrar o esforco necessario para alcancar sucesso
nas tarefas desafiadoras; apresentar atribuicGes positivas (Otimismo), sobre a obtencdo de
sucesso presente e futuro; manobrar as acdes direcionando-as para objetivos e quando
necessario redirecionar os esfor¢os nessa direcdo para os superar (Esperanca); face ao
confrontar problemas e adversidades , apresentar resisténcia , recuperar e progredir face a esta

dificuldade para obter sucesso (Resiliéncia).

Este constructo core de ordem maior, demonstra incluir os varios critérios do COP, de
forma aditiva mas também sinergética. Assim, o efeito do impacto no desenvolvimento global
e consequente investimento na performance do CPP serd muito superior ao efeito no

investimento nas capacidades individuais positivas que as compde (Luthans et al.,2007)

Posto isto , e por outras palavras o todo do CPP podera ser maior que apenas a soma dos
seus constituintes, sendo neste sentido a Autoeficacia, Otimismo, Esperanca e Resiliéncia.
Assim, o CPP seria um individuo possuidor de Esperanca que demonstra o agir e o desenvolver
de vias para alcancar os respetivos objetivos, que demonstrara um nivel de motivacdo maior,
apresentara ser capaz de ultrapassar as varias adversidades que se apresentem,
consequentemente serd mais resiliente. Assim, também a pessoa que apresenta confianca
podera ser capaz de transferir e desenvolver a sua Esperanca, Resiliéncia, e Otimismo. Deste
modo, a pessoa que se apresenta resiliente sera apta a demonstrar 0s mecanismos adaptativos
que se verificam necessarios a um Otimismo em que a sua base seja realista e apresente
natureza flexivel. Noutro sentido verifica-se que a Resiliéncia a Esperanca e Autoeficacia
apresentam contributo a um estilo explanatério positivo que se demonstra através percecoes
internalizadas de se estar sobre controlo (Luthans et al., 2007). Torna-se assim importante,

abordar cada um destes conceitos em separado.
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Autoefic4cia

Segundo Luthans et al. (2007), as pessoas que mais usam da Autoeficacia apresentam as

5 seguintes distingdes nas suas carateristicas:

e Apresentam elevados objetivos para eles proprios e escolhnem desempenhar tarefas dificeis

por eles proprios;
e Demonstram aceitar e desempenhar uma boa performance face ao desafio;
e Demonstram um nivel elevado de auto-motivacéo;
e Desenvolvem e investem o esfor¢o necessario para desempenhar os seus objetivos;
e E por fim face a obstaculos estes decidem perseverar.

Deste modo, a presenca destas 5 caracteristicas permite que individuos com alto nivel de
Autoeficacia sejam capazes de as desenvolver de modo independente e apresentar uma
performance eficaz. Pessoas com elevado nivel de Autoeficacia ndo esperam que algo
determine objetivos desafiantes para eles proprios, ou seja, eles proprios desafiam-se

continuamente com objetivos cada vez mais dificeis.

A duvida, o ceticismo, a critica social, o feedback negativo, os obstaculos e os reveses ou
mesmo o falhanco repetido, apresentam um impacto reduzido nos individuos com elevados
indices de Autoeficacia ao invés do efeito devastador para pessoas com baixa eficacia (Luthans
et al., 2007) Assim, a Autoeficacia define-se pela conviccdo de um individuo sobre as suas
habilidades e respetiva mobilizacdo de recursos para motivacdo, recursos cognitivos e
respetivas vias de acdo na execucdo com sucesso das tarefas especificas do seu proprio

contexto.

Esperanca

De acordo com Snyder et al. (1991, citado por Luthans et al., 2007), a Esperanca define-
se como sendo um estado positivo motivacional que se baseia num sentido de sucesso
interativo: a manifestacdo do will power ou agency que é a energia direcionada para o objetivo

e o planeamento para alcancar os objetivos.

Assim de acordo com a pesquisa de Snyder, este suporta a ideia de que a Esperanca se
revela um estado pensante ou cognitivo no qual o individuo apresenta capacidade de definir
objetivos e expectativas realistas, mas desafiantes, e se movimenta na direcdo desses objetivos
através de autodeterminacdo, energia despendida e a percec¢do interna de controlo (will power

ou agency). Para além disso também da relevo as vias (pathways ou waypower), pois estas Sao
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capazes de permitir a geracdo alternativa de percursos para os objetivos pretendidos se 0s
percursos originais forem perturbados ou impedidos (Snyder, 1994, 1995a, 2000; Snyder, llardi,
Michael, & Cheavens, 2000; Snyder, Rand, & Sigmon, 2002, citados por Luthans et al., 2007,)

Se um individuo apresenta o potencial para o controlo de seguir vias alternativas que
podem ser capazes de poder dar certo, entdo verifica-se a presenca de Esperanca e a

possibilidade do seu desenvolvimento.

Otimismo

Sobre o Otimismo verifica-se que este consiste em apresentar um estilo explanatério que
atribui os eventos positivos a causas que S0 pessoais, permanentes e gerais e a0 mesmo tempo
interpretando os eventos negativos de forma a serem afetados por fatores externos, temporarios
e especificos da situacdo. O inverso, verifica-se num estilo explanatdrio pessimista, que sera a
atribuicdo de eventos positivos a atributos externos, temporarios e especificos para a situacao,
sendo que a explicagdo para 0s eventos negativos serd atribuida em termos pessoais,

permanentes e gerais (Seligman, 1998, citado por Luthans et al., 2007)

Deste modo, os otimistas valorizam o que ocorre de positivo, vendo as causas destes
eventos como estando no seu poder e consequente controlo. Os otimistas apresentam a
expectativa de que estas causas permanecam no tempo e demonstram utilidade no gerir de
outros acontecimentos nos varios dominios. Este Otimismo apresentado permite que estes
acontecimentos positivos sejam vistos assim e interiorizados durante toda a sua vida, passado

presente e futuro (Luthans et al., 2007)

Na literatura do CPP esta enfatizada a necessidade da forca do Otimismo ser realista e
apresentar flexibilidade, sendo que o Otimismo eficaz do CPP nédo devera ser levado até niveis
extremos, tanto no internalizar do sucesso como também de tentar controlar todos os multiplos
aspetos do ambito de trabalho, ou também internalizar todos os tipos de respetivas falhas, e

neste sentido levar o individuo a evitar responsabilidades.

Com isto verifica-se que o Otimismo no CPP demonstra ser uma forte licdo de
autodisciplina, com consequente andlise de eventos passados, com o planear as devidas
contingéncias e o cuidado preventivo (Luthans et al., 2007) O otimista flexivel e realista podera
apreciar e demonstrar aprendizagem de variados momentos da vida e dos respetivos eventos

do ambiente organizacional (Avolio & Luthans, 2006; citado por Luthans et al., 2007).
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Deste modo verifica-se que pessoas com elevado Otimismo no conceito de CPP
demonstram ser capazes de apreciar tanto as implicag0es cognitivas e emocionais de receber o
devido crédito pelos seus sucessos e apresentar um certo controlo sobre as situacdes sem

adicionar risco para o proprio ou ser menosprezado por parte dos outros.

Para além disso o elevado Otimismo permite ser capaz de expressar a sua gratidao para
com outros ou com os fatores relevantes que poderéo ter contribuido para o seu sucesso. Estes
individuos com elevado Otimismo no CPP apresentam capacidade de aproveitar as
oportunidades, desenvolvendo as suas habilidades e capacidades e assim melhorar as suas
chances no futuro. Adicionalmente, nos maus momentos, demonstram reconhecimento e
aprendizagem dos seus erros, aceitando 0 que ndo conseguem mudar e seguindo em frente,
(Luthans et al., 2007)

Resiliéncia
De acordo com a pesquisa de Masten (2001, citado por Luthans, 2002), a Resiliéncia é
reconhecida como vindo da magia do homem comum que aplicando 0s seus recursos apresenta
implicacdes que podem ser profundas para promover a competéncia e o capital humano no seio
da sociedade. Assim, a Resiliéncia ja no ano 2002 era definida na pesquisa de Luthans (2002)
como a capacidade de haver recuperacdo face a adversidade, falhanco, conflito e até mesmo

eventos positivos, com consequentes progressos e aumento de responsabilidades.

Com isto, de acordo com Luthans et al., (2007), a Resiliéncia ndo devera ser encarada
como todas as capacidades e recursos disponiveis para um individuo, pois no processo do CPP,
estas propriedades e os fatores de risco sdo processados em conjunto, sendo cumulativos e

interativos na sua composicao.

Dentro da investigacdo sobre o CPP tem-se verificado uma relacdo positiva entre a
Resiliéncia e os resultados da performance no trabalho (Luthans et al., 2006, Luthans et al.,
2005, Youssef, 2004, citados por Luthans et al., 2007)

Além destes, verifica-se um aumento da satisfacdo no trabalho, um aumento de
comprometimento organizacional, e também um capital social mais rico e vasto sdo potenciais
resultados positivos que estdo interligados a um crescente movimento de Resiliéncia (Luthans
et al., 2007).
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Mindfulness

A definicao de Mindfulness depende de quem o aplica e da respetiva perspetiva de anélise,
do investigador, praticante ou clinico, (Singh et al., 2008, citado por Gregorio e Pinto Gouveia,
2011). Pode ser retratado como técnica, um método, podendo ser mesmo um pProcesso
psicoldgico ou o resultado do mesmo ( Hayes & Wilson, 2003, citado por Grego6rio e Pinto
Gouveia, 2011).

De acordo com Fletcher e Hayes, (2005) a investigadora Ellen Langer define o
Mindfulness como um estado flexivel em que se estd de facto envolvido ativamente no
momento presente, de onde se observam os fendmenos novos e se apresenta sensibilidade a

esse contexto.

De acordo com Baer et al. (2006) varios investigadores definem o conceito de
Mindfulness como o conjunto de aptiddes que demonstram poder ser aprendidas e praticadas e

que apresentam um contributo na melhoria da saude e respetivo bem estar do individuo.

Kabat-Zinn, (2003) define Mindfulness como a atengdo consciente de estar atento com o
propdsito e no momento presente, manifestando o ndo executar do juizo valorativo da

experiéncia momento a momento.

Assim em Richards et al. (2010, citado por Atanes et al., 2015 tem havido um aumento
no interesse na investigacdo do Mindfulness com o respetivo Bem-Estar dos profissionais de

saude, com resultados bastante positivos (Irving et al., 2009, citado por Atanes et al., 2015).

Assim verifica-se que a caracteristica Mindfulness na pessoa pode ser melhorada através
de treino da atencdo e meditacao (Kabat-Zinn, 2003), sendo que esta caracteristica Mindfulness
tem sido reportada como protetora, apresentado empiricamente correlacbes negativas com o
Stress, e correlacfes positivas com o Bem-Estar (Brown & Ryan, 2003, citado por Atanes et
al., 2015).

Outro fato reportado na literatura através da pesquisa de Shapiro et al. (2006, citado por
Chmielewski et al., 2021) verifica-se que os atributos do Mindfulness correlacionam-se com
menores niveis de stress, depressdo e ansiedade, e o treino em Mindfulness permite uma melhor
percecdo do humor, e implementar estratégias de coping no que toca ao stress, uma melhor

percecdo das situacGes e uma resposta mais eficaz a estimulos.

Deste modo verifica-se que o programa de treino classico da reducdo de stress por
Mindfulness nos adultos apresenta melhorias no Bem-Estar e também na redugéo do stress e

seus sintomas (Carmody & Baer, 2008, citado por Chmielewski et al., 2021)
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Bem-Estar Subjetivo

Citando Galinha e Pais-Ribeiro (2005) constatamos na literatura que o Bem-Estar
Subjetivo se apresenta como uma dimensdo positiva da Saude, sendo que concomitantemente
se verifica como um conceito complexo integrando uma dimens&o de ordem cognitiva e uma
afetiva, revestindo-se de um campo de estudos abrangente de outros conceitos e dominios como

a Qualidade de vida, e os afetos tanto positivos como negativos.

Assim este conceito, 0 BES, compde-se de uma dimenséo cognitiva, na qual se verificam
juizos avaliativos, normalmente expostos como Satisfacdo com a Vida, e uma outra dimensédo
emocional, que é positiva ou negativa, esta expressa-se de forma global na Felicidade, ou de
modo mais especifico nas emocg6es (Galinha & Pais- Ribeiro, 2005)

Deste modo o BES insere-se numa categoria vasta de fendmenos que apresentam as
respostas emocionais, dominios de satisfacdo e também apreciacdes ou julgamentos globais de
Satisfacdo com a vida (Galinha & Pais-Ribeiro, 2005). De acordo com Diener, (1984), o BES
remete-se para a avaliacdo que é individual e subjetiva que as pessoas apresentam da sua vida,
0s julgamentos cognitivos globais da satisfacao e respetiva experiéncia das emocdes positivas

e negativas.

De acordo com Diener (1984), o campo de estudos do BES foca-se nas vivéncias das
pessoas e sua experiéncia de vida, quer de uma perspetiva cognitiva, apresentada na satisfacao
com a vida, como também de acordo com Galinha e Pais-Ribeiro (2005) de um ponto de vista

afetivo caracterizado por um equilibrio entre afetos positivos ou negativos.

Com isto as emocdes positivas relacionam-se com experiéncias subjetivas agradaveis, o
que representa um estado de entusiasmo e energia, ou outros exemplos Satisfacao, felicidade

ou confianca (Crawford & Henry, 2004, citado por Lemos et al., 2019)

Neste seguimento verifica-se que as emocOes negativas sao sinonimo de sofrimento e
desconforto, apresentando vivéncias desagradaveis, referente as varias tarefas do respetivo
quotidiano (Watson et al., 1988, citado por Lemos et al., 2019).

Tendo em conta que o Bem-Estar pode aumentar quando o nosso Capital Psicoldgico
também aumenta, quando experienciamos a vida com o otimismo e com atencdo plena,

apresentamos em seguida os objetivos do nosso estudo.
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Objetivo geral:

Verificar que tipo de relagdes se estabelecem entre os niveis de Capital Psicoldgico Positivo,
as competéncias de Mindfulness, o Otimismo e o Bem-Estar sentido numa amostra de

profissionais de salde.

Hipdteses:

H1: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do capital

psicoldgico e os niveis de Mindfulness.

H2: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do capital

psicoldgico e os niveis de Bem Estar.
H3: Existe uma correlacdo Positiva entre as competéncias de Mindfulness e o Otimismo.

H4: Existe uma correlagdo positiva entre os niveis de Mindfulness e o Bem-Estar.
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RESUMO

Este tema € enquadrado nas novas tendéncias da psicologia positiva e do comportamento
organizacional positivo, que enfatiza o papel importante do Capital Psicoldgico Positivo e do
Otimismo em contextos laborais. O Mindfulness é também considerado uma caracteristica
protetora e pode aumentar o Bem-Estar. Assim, 0 objetivo do nosso estudo foi verificar que
tipo de relagdes se estabelecem entre os niveis de Capital Psicoldgico Positivo, as competéncias
de Mindfulness, o Otimismo e o Bem-Estar sentido numa amostra de profissionais de saude.
Nos participantes (n=109) verificou-se que a maioria era do sexo feminino (77%), e com um
nivel de educacdo de licenciatura (54,1%) e mestrado (35,9%). Foram usados 0s seguintes
instrumentos: Coumpound Psycap Scale 12, (PsyCap, Lorenz et al.,2016; Questionario das
Cinco Facetas de Mindfulness (FFMQ, Versédo de Baer et al., 2006); Escala de Satisfacdo com
a Vida (SWLS, Diener et al., 1985) Escala de Afectos Positivos e Negativos (PANAS; Watson
et al., 1988), e a Escala sobre o Otimismo (Barros,1998). Os dados foram recolhidos através
de uma plataforma online e utilizaram-se procedimentos estatisticos para averiguar as
correlagdes entre as variaveis.Os nossos resultados indicam correlagdes positivas significativas
entre o capital psicoldgico e os factores Observar, Descrever, e Ndo Reagir dos niveis de
Mindfulness. A mesma relacdo verifica-se com o Otimismo. Os niveis de capital psicolégico
também se relacionam positivamente com o Bem-Estar. Também existe uma correlacdo
positiva entre os niveis de Mindfulness (Observar, descrever e Nao reagir) com o Bem-Estar.
Concluimos que estes factores podem funcionar como impulsionadores do Capital Psicolégico
Positivo e factores protetores do Bem-Estar, pelo que serd importante treinar outros factores do

Mindfulness nos profissionais de satde.

Palavras-chave: Capital Psicoldgico Positivo, Otimismo, Mindfulness, Bem-Estar Subjetivo
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ABSTRACT

This topic is framed within the new trends of positive psychology and positive organizational
behavior, which emphasize the important role of Positive Psychological Capital and Optimism
in work contexts. Mindfulness is also considered a protective trait and can increase well-being.
Therefore, the aim of our study was to verify what kind of relationships are established between
levels of Positive Psychological Capital, Mindfulness skills, Optimism and perceived Well-
Being in a sample of health professionals. The majority of the participants (n=109) were female
(77%), with a bachelor's degree (54.1%) and a master's degree (35.9%). The following
instruments were used: Coumpound Psycap Scale 12, (PsyCap, Lorenz et al.,2016; Five Facets
of Mindfulness Questionnaire (FFMQ, Version by Baer et al., 2006); Satisfaction with Life
Scale (SWLS, Diener et al., 1985) Positive and Negative Affect Scale (PANAS; Watson et al.,
1988), and the Scale on Optimism (Barros,1998). The data was collected via an online platform
and statistical procedures were used to ascertain the correlations between the variables. Our
results indicate significant positive correlations between psychological capital and the Observe,
Describe and Don't React factors of Mindfulness levels. The same relationship is found with
Optimism. Levels of psychological capital also correlate positively with Well-being. Levels of
psychological capital also correlate positively with well-being. There is also a positive
correlation between levels of Mindfulness (Observing, Describing and Not Reacting) and Well-
Being. We conclude that these factors can act as boosters of Positive Psychological Capital and
protective factors of Well-Being, so it will be important to train other Mindfulness factors in

health professionals

Keywords: Positive Psychological Capital; Optimism; Mindfulness, Subjective Well Being
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Introducéo
Da Psicologia Positiva ao Capital Psicolégico Positivo

Verifica-se que possuir a habilidade de gerir emoc@es é uma habilidade fundamental a
desenvolver pelos profissionais de salde, na medida que o seu ambiente de trabalho muitas
vezes significa apresentar um real fardo emocional (Cox, 2018, citado por Jiménez- Picon et
al., 2021). A natureza do trabalho dos profissionais de satde tem uma marcada intensidade que
pode levar a que ocorra uma exaustdo emocional. Os profissionais sentem um prolongado
sentimento de exaustdo, que € provocado devido ao stress, sobrecarga e as desgastantes
exigéncias do proprio ato de cuidar (Mayer et al., 2001; Nightingale et al., 2018; Hutchinson
et al., 2018, citados por Jiménez-Picon et al., 2021)

Com base na PP a definicdo de Luthans (2002b) para o COP manifesta-se no estudo e
aplicacdo de recursos humanos que sao positivos, forcas e capacidades psicologicas possiveis
de serem medidas, apresentando capacidade de desenvolvimento e sendo elasticas para
permitirem a melhoria de performance organizacional. O CPP enquadra-se nestes critérios, e
apresenta-se como um fator psicoldgico de natureza positiva, que para além de capital humano
e social, € também um fator fundamental na busca da vantagem competitiva, investindo e

desenvolvendo quem se é (Luthans et al., 2005)

O CPP, é o estado positivo, onde o individuo apresenta Autoeficacia face a problemas,
demonstrando esforco para se revestir de sucesso em tarefas desafiadoras, apresentando
Otimismo, na obtencdo de sucesso presentemente e de modo futuro, de onde se manobra as
acOes na direcdo de objetivos e se redireciona os esfor¢os superando, com Esperanca, e face a
adversidades resistir, recuperar e progredir na direcdo do sucesso, apresentando Resiliéncia
(Luthans et al., 2007).

De entre o Mindfulness e o Bem-Estar Subjetivo

Existe na literatura um crescente interesse pelo Mindfulness e o Bem-Estar de

profissionais de saude (Richards et al., 2010, citado por Atanes et al., 2015). Isto deve-se ao
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facto de haver um crescente resultado positivo na pesquisa nesta populagédo com o Mindfulness
(Irving et al., 2009, citado por Atanes et al., 2015)

Assim verifica-se que existe evidencia do impacto e eficacia do Mindfulness nos
profissionais de salde, resultando em reducdo de stress e promoc¢do da autocompaixdo e
autocuidado, (Burton et al., 2017), na reducéo da exaustdo emocional e respetiva incidéncia de
Burnout, (Suleiman-Martos et al., 2020) e na melhoria do Bem-Estar e da saide mental, com

verificada reducdo da ansiedade e depressdo (Guillaumie et al., 2017)

Por conseguinte a abordagem Mindfulness apresenta variagdes nos seus constituintes, mas
de forma geral incluem um ou mais dos seguintes; praticas meditativas com base em
concentracdo ou exercicios de meditacdo contemplativos; préaticas comportamentais como por
exemplo compaixdo ou generosidade; estratégias cognitivas como a reflexdo da natureza dos
eventos transitorios ou o esvaziamento do self; estratégias de empatia como o outro lado de ver
a felicidade e tratar do sofrimento, em que todas estas praticas sdo vistas de forma coletiva

como elementos do treinamento da mente em Mindfulness ( Singh et al., 2008)

Desta forma o Mindfulness pode ser visto como um método, uma técnica, um processo
psicoldgico ou o resultado de um processo, mas todas estas perspetivas dificultam o
esclarecimento desta tematica nas suas varias analises (Hayes & Wilson, 2003, citado por

Gregorio e Pinto Gouveia, 2011).

Galinha e Pais- Ribeiro (2005, baseados na literatura indicam que o Bem Estar Subjectivo
apresenta ser uma dimensdo positiva da salde, sendo considerado concomitantemente algo
complexo, onde se integra uma dimensao cognitiva e uma dimenséo afetiva. Assim apresenta
um campo de estudos que abrange outros dominios e conceitos como a qualidade de vida, e 0s

afetos tanto positivos como negativos.

Assim, este apresenta uma dimensdo cognitiva na qual se exercem juizos avaliativos, de
como a Satisfacdo com a vida, e uma respetiva dimensao emocional, a qual pode ser positiva
ou negativa sendo que esta se expressa de forma global como a Felicidade ou de forma

especifica nas emocdes (Galinha e Pais-Ribeiro ,2005).

O Bem-Estar Subjectivo pode ser aumentado pelo Mindfulness existindo evidencia do
impacto positivo e eficacia do Mindfulness na vida dos profissionais de saide (Burton et al.,
2017),. Da mesma forma, a psicologia positiva e 0 comportamento organizacional positivo,
enfatizam o papel importante do Capital Psicoldgico Positivo e do Otimismo em contextos

laborais, pelo que nos parece pertinente analisar estas variaveis nos Profissionais de saude.
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Assim, 0 objectivo geral do nosso estudo é verificar que tipo de relagGes se estabelecem entre
os niveis de Capital Psicoldgico Positivo, as competéncias de Mindfulness, o Otimismo e o

Bem-Estar sentido numa amostra de profissionais de saude.
As hipdéteses que definimos sdo as seguintes:

H1: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do capital
psicoldgico e os niveis de Mindfulness.

H2: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do capital
psicoldgico e os niveis de Bem Estar.

H3: Existe uma correlacdo Positiva entre as competéncias de Mindfulness e o Otimismo.

H4: Existe uma correlacdo positiva entre os niveis de Mindfulness e o0 Bem-Estar.

Metodo
Participantes

Relativamente aos participantes a amostra foi recolhida através de contacto direto com
entidades da area da saude, clinicas, hospitais, centros de salde, através da partilha nas redes

sociais e também entre redes de contactos dos investigadores.

A amostra é constituida por 109 elementos (n=109) com respostas validas ao questionario,
recolhidas entre 22 de setembro de 2023 e 27 de marco de 2024, tendo todos respondido
afirmativamente ao termo de consentimento informado.

De seguida apresentado em forma de tabela a analise descritiva da amostra (tabela 1) e da

sua caracterizacdo profissional (tabela 2).

Tabela 1- Dados descritivos da Amostra

N %

Idade 24 a 30 anos 20 185
M=39,4 DP=10,2 31 a 40 anos 49 454
Min=24 Max=65 41 a 50 anos 20 185
(1 valor omisso) 51 a 65 anos 19 17,6
Sexo Feminino 84 771
Masculino 25 229

Nivel de educacao Ensino Béasico 1 9
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mais elevado Ensino Secundario 9 8,3

Licenciatura 59 541
Mestrado 39 358
Doutoramento 1 9
Estado civil Solteiro(a) 39 358
Casado(a) ou em unido de facto 59 541
Divorciado(a) 10 9,2
Vilvo(a) 1 9
Total 109 100,0

Na amostra, a idade apresenta um valor médio M=39,4 anos com um desvio padrao
DP=10,2 variando entre 0 minimo de Min=24 anos e 0 maximo de Max=65 anos. De acordo
com as classes etarias, 45,4% tém 31 a 40 anos; 18,5% tém 24 a 30 anos; 18,5% tém 41 a 50
anos e 17,6% tém 51 a 65 anos. A maioria dos participantes séo do sexo feminino (77,1%) e
22,9% sdo do sexo masculino. Na amostra, a maioria dos participantes (54,1%) tém
Licenciatura, 35,8% tém Mestrado, 8,3% tém Ensino Secundario, 0,9% (um elemento) tem
Ensino Basico, e 0,9% (um elemento) tem Doutoramento. Relativamente ao estado civil, 54,1%
séo casados ou vivem em unido de facto, 35,8% séo solteiros, 9,2% sdo divorciados e 0,9%

(um elemento) € viavo.

Tabela 2- Dados de caracterizacao Profissional

N %

Profissdo Auxiliar de acdo médica 6 55
Fisioterapeuta 2 1,8

Psicélogo (a) 17 15,6

Enfermeiro (a) 52 47,7

Médico (a) 17 15,6

Outro 15 13,8

Tempo de trabalho na Até 5 anos 26 239
area da saude (Anos) 6 a 10 anos 21 19,3
M=14,5 DP=10,4 11 a 20 anos 38 349
Min=0 Max=43 Mais de 20 anos 24 220
Vinculo laboral Contrato sem termo 82 7572
Contrato a termo 18 16,5
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Trabalhador(a) independente 9 8,3

Trabalha numa institui¢éo Publica 71 651
Privada 38 349
Horas de trabalho por semana < 35 horas 20 18,3
Entre 35 a 40 horas 61 56,0
> a 40 horas 28 257
Horério de Trabalho Diario Horério fixo 63 57,8
Horario com turno de 12 horas 12 11,0

Horario por turnos (Manhé/Tarde/Noite) 34 312

Tem Alguma Especialidade? Né&o 65 59,6
Sim 44 40,4
Acumula Fun¢bes N&o 76 69,7
Noutra Institui¢do? Sim 33 30,3
Exerce cargo de chefia? Né&o 91 835
Sim 18 16,5
Total 109 100,0

Na amostra, 47,7% dos participantes sdo enfermeiros, 15,6% sdo médicos, 15,6% séo
psicologos, 5,5% sdo auxiliares de acdo médica, 1,8% sdo fisioterapeuta e 13,8% respondem
outro, discriminado as seguintes 15 situacdes: Terapeuta da Fala (2 respostas), Analises
Clinicas, Assistente Administrativo, Assistente Juridica, Assistente Medicina Dentaria,
Assistente Operacional, Assistente Operacional e estudante de Enfermagem, Assistente Social,

Docente, Médico Dentista, Nutricionista, Seguranca, TAS e Técnica de Analises Clinicas.

O tempo de trabalho na area da salde apresenta uma média de 14,5 anos com um DP=10,4
anos. Na amostra, 23,9% dos participantes tém até 5 anos de trabalho na area da saude, 19,3%

tém 6 a 10 anos, 34,9% tém 11 a 20 anos e 22,0% tém mais de 20 anos.

Verificamos também que 75,2% tém contrato sem termo, 16,5% tém contrato a termo
e 8,3% sdo trabalhadores independentes. 65,1% dos participantes trabalham numa instituicao
publica e os restantes 34,9% trabalham numa instituicdo privada. Relativamente as horas de
trabalho por semana, 56,0% trabalham entre 35 a 40 horas, 25,7% trabalham mais de 40 horas
e 18,3% trabalham menos de 35 horas por semana. Na amostra, 57,8% dos participantes tém
horério fixo, 31,2% tém horario por turnos (Manh&/Tarde/Noite) e 11,0% tém horario com

turno de 12 horas.
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Na amostra, 40,4% tém alguma especialidade, especificando Medicina Geral e Familiar
(11 elementos), Psicologia Clinica (3 elementos), Saide Mental e Psiquiatria (3 elementos),
Enfermagem de Reabilitacdo (2 elementos), Psiquiatria (2 elementos), Reabilitacdo (2
elementos), Salde infantil e Pediatrica (2 elementos), Saude Materna e Obstétrica (2
elementos), 2° Ano do curso de Enfermagem, Cirurgia cardiotorécica, Cirurgia geral,
Comunitéria, Early Intervention Psychosis, Educacdo, Desenvolvimento e Aconselhamento,
Enfermagem de saude mental e psiquiatrica, Enfermagem Médico-cirrgica, Medicina interna,
Neuropsicoligia, Neuropsicologia Cognitiva e Neurociéncias, Nutricdo Clinica,
Oftalmologista, Psicologia Clinica e da Salude, Psiquiatria, Psiquiatria Forense, Sexologia e
Reumatologia.

Na amostra, 30 % dos participantes acumulam fungdes noutra instituicdo e 16,5% exercem
cargo de chefia.

Instrumentos

Questionario de Indicadores sociodemograficos. Foi efetuado um questionario
sociodemografico para obter a caracterizacdo da amostra, tanto a nivel pessoal como

organizacional.

Coumpound Psycap Scale 12 (CPC-12). A versdo original foi criada por Lorenz et al., (2016)
é um instrumento que se direcciona para diferentes contextos, ndo incorporando termos como
trabalho, profissdio ou mesmo emprego, termos estes intimamente ligados ao aspeto
organizacional. Neste seguimento o intuito do estudo de Lorenz et al., (2016) de afericdo da
CPC-12 foi criar uma escala para aferi¢o universal do CPP. E uma escala com 12 itens (i.e.,
2. Neste momento, vejo-me como uma pessoa bem-sucedida.) em que estes se apresentam
dispostos numa escala de Likert de seis pontos (1-Discordo totalmente; 6-Concordo
totalmente). A escala CPC-12, validada em Portugal (BemVindo,2021) apresentou um alfa de

Cronbach de 0.83 sendo este um valor elevado.

Five Facet Mindfulness Questionnaire (FFMQ). Na avaliacdo do Mindfulness utilizdmos o
Questionéario das Cinco Facetas de Mindfulness (Five Facet Mindfulness Questionnaire —
FFMQ, (Versdao de Baer et al, 2006), com adaptacédo para a populacéo portuguesa por Gregorio

e Pinto Gouveia (2011).Este questionario apresenta na sua composicdo 39 itens de
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autorresposta, que nos indica o nivel em que se apresenta o respondente no seu dia a dia. Esta
estabelecido numa escala de Lickert de 5 itens para resposta sendo 0 1 nunca ou muito
raramente e nivel 5 muito frequentemente ou sempre verdadeiro. A afericdo para as cinco
facetas deste instrumento revelou bons indices de alfas de Cronbach na adaptacdo para a
populacédo portuguesa (N&o Julgar -.86; Observar - .78; Agir com Consciéncia -.89; Descrever
- .88; Néo Reagir- .66), demonstrando boa consisténcia interna, validade convergente e
discriminante (Gregorio e Pinto Gouveia, 2011).

Escala sobre o Otimismo (Barros,1998). Para avaliar a variavel otimismo escolheu-se a Escala
sobre o Otimismo (Barros ,1998). Esta apresenta como intencao identificar atitudes individuais
face a0 mundo, de onde se identifica 0 otimismo pessoal. E uma escala com formato Lickert
com 4 itens (“Encaro o futuro com otimismo”’; “Tenho esperanga de conseguir o que realmente
desejo”’; “Fago projetos para o futuro e penso que os realizarei”’; “Em geral considero-me uma
pessoa otimista”) e 5 modalidades de resposta, (1= totalmente em desacordo (absolutamente
ndo); 5 = totalmente de acordo (absolutamente sim).O alfa de Cronbach correspondente no

estudo de Barros, 98, para aferi¢do desta escala foi de 0.75.

Positive Affects and Negative Affects Schedule (PANAS). A versdo original foi desenvolvida
por Watson et al. (1988), sendo que esta faz a avaliacdo de afetos positivos e negativos do Bem-
Estar, utilizando de 10 itens (e.g., Entusiasmado) dispostos numa escala Lickert de cinco pontos,
(1 - nada 5- extremamente). No estudo de afericdo apresentou valores de fiabilidade que sdo
superiores ao corte definido pelo estabelecido na literatura ( a>.70). De acordo com Galinha et
al. (2014) que validaram a versdo portuguesa, o objectivo foi desenvolver e validar uma versao
reduzida de onde se teve em conta respeitar as especificidades linguisticas da lingua portuguesa,
selecionar os itens melhor correspondem as emog0es positivas e negativas presentes no Iéxico
portugués e evitar criticas associadas a outras versdes reduzidas da escala. Por fim foi
procurado uniformizar a versdo reduzida com versdes internacionais para facilitar comparagoes
em estudos. (Galinha et al., 2014).

Satisfaction with Life Scale (SWLS). Esta escala na versdo original foi elaborada por Diener
et al. (1985) e visa analisar a satisfacdo dos individuos de uma forma geral com a sua vida. E
apresentada em forma de medida de 5 itens (e.g., Estou satisfeito com a minha vida.) numa

escala Lickert de 5 respostas (1-Discordo Muito; 5-Concordo Muito). Mede a dimensao
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cognitiva do Bem-Estar Subjectivo e foi validada para Portugal por Simdes (1992)
apresentando valores de consisténcia interna de 0.77.

Procedimento

O procedimento de recolha de dados foi realizado através da construcdo de um questionario
com os instrumentos descritos e com recurso a plataforma online do Forms Office. O
questionario foi partilhado por profissionais de satde por email ou através do método bola de
neve, que permitiu que os profissionais reencaminhassem entre si através dos meios disponiveis
este questionario. O questionario explicitou o objetivo do estudo e assegurou os participantes
da sua confidencialidade e anonimato sendo assim recolhido o seu consentimento informado
para a participacdo no estudo. O critério de inclusdo na amostra era trabalhar na area da satde

e ter idade igual ou superior a 18 anos.

Anélise dos dados

Foi realizada a analise dos dados utilizando o IBM® SPSS® software verséo 28. Em termos
de estatistica descritiva valores como a média (M), o desvio padrdo (DP) que representa a
dispersao absoluta e os valores minimos (Min) e maximos (Max) observados. Apos esta analise
realizou-se uma analise de consisténcia interna as escalas utilizadas. Em seguida, efetuaram-se

procedimentos de correlacao.

Resultados

Consisténcia interna das escalas

Realizou-se em primeiro, uma analise de consisténcia interna as escalas utilizadas.

A escala de Capital Psicoldgico Positivo CPC_12 (Lorenz et al, 2016; BemVindo, 2021) é uma
escala ordinal do tipo Likert com seis alternativas de resposta (de “1”” a “6”) entre “Discordo
totalmente” e “Concordo totalmente” e constituida por 12 itens, que medem globalmente o
Capital Psicoldgico Positivo, e sdo organizados originalmente em quatro dimensdes. No
entanto, ndo ficou demonstrada a consisténcia da dimenséo Resiliéncia e do item 4 na dimenséao
Otimismo, pelo que a escala é utilizada para medir globalmente o Capital Psicoldgico Positivo

e em trés dimens@es (BemVindo, 2021). Os valores de consisténcia encontram-se na tabela 3.
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Tabela 3. Consisténcia interna, itens e Dimensdes da Escala de Capital Psicolégico Positivo

N Alfa de

Itens  Cronbach
Escala de Capital Psicologico Positivo PsyCap 8 0,874
Esperanca 3 0,861
Otimismo 2 0,600
Autoeficacia 3 0,835

O valor do Alfa de Cronbach ¢ superior ao valor de 0,80 para o Score Global da Escala CPC-
12 e para as dimensdes Esperanca e Autoeficécia, pelo que os itens integrantes da Escala Global
e destas dimensGes medem os construtos associados de forma adequada; é superior ao valor de
0,60 para a dimensdo Otimismo, pelo que os itens que a constituem medem de forma aceitavel

0 respetivo construto.

Relativamente a escala FFMQ Questionario das Cinco Facetas de Mindfulness (Versao de Baer,
et al, 2006; Gregdrio e Pinto Gouveia, 2011), esta escala & uma escala ordinal do tipo Likert
com cinco alternativas de resposta (de “1” a “5”) entre “Nunca ou muito raramente verdadeiro”
e “Muito frequentemente ou sempre verdadeiro” e constituida por 39 itens, que sdo organizados
em cinco fatores, sendo os itens do Fator 4 formulados pela negativa e recodificados de forma

inversa. Os valores de consisténcia encontram-se na tabela 4.

Tabela 4. Consisténcia interna dos fatores da Escala FFMQ Facetas de mindfulness

N Alfa de

Iltens  Cronbach
Fator 1: N&o Julgar 8 0,834
Fator 2: Observar 7 0,810
Fator 3: Agir com Consciéncia 8 0,892
Fator 4: Descrever 8 0,863
Fator 5: N&o Reagir 7 0,741

O valor do Alfa de Cronbach é superior ao valor de 0,80 para 0s quatro primeiros fatores que
sdo medidos de forma adequada; é muito superior ao valor de 0,60 para o Fator 5: Ndo Reagir,

medido de forma aceitavel.
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A escala sobre o Otimismo (Barros,1998), é uma escala ordinal do tipo Likert com cinco
alternativas de resposta (de “1”” a “5”) entre “totalmente em desacordo (absolutamente nao)” e
“totalmente de acordo (absolutamente sim)” e constituida por 4 itens, que constituem uma

Unica dimensdo. Os valores de consisténcia encontram-se na tabela 5.

Tabela 5. Consisténcia interna da Escala Sobre o Optimismo

N Alfa de
Itens  Cronbach

Escala Sobre o Optimismo 4 0,904

O valor do Alfa de Cronbach é superior ao valor de 0,80 para esta escala, que ¢ medida de

forma adequada.

Relativamente ao Bem Estar, temos a escala PANAS (Watson et al., 1988; Galinhaet al., 2014),
usada para avaliar a dimensdo afectiva do Bem-Estar Subjetivo. Esta escala é ordinal do tipo
Likert com cinco alternativas de resposta (de “1” a “5”) entre “Nada” e “Extremamente” e

constituida por 10 itens, que sdo organizados em dois fatores.

Tabela 6. Consisténcia interna da Escala PANAS e SWLS (Bem Estar)

N Alfa de
Itens  Cronbach

Afeto Positivo 5 0,865
Afeto Negativo 5 0,881
SWLS 5 0,866

O valor do Alfa de Cronbach do PANAS é superior ao valor de 0,80 para os dois fatores que
sdo ambos medidos de forma adequada (ver tabela 6)

A Escala de Satisfacdo com a Vida (SWLS; Diener et al., 1985; Simdes, 1992) usada para
avaliar a dimensdo cognitiva do Bem-Estar Subjetivo, é uma escala ordinal do tipo Likert com
cinco alternativas de resposta (de “1” a “5”) entre “Nada” e “Sempre” e constituida por 5 itens,

gue constituem uma Unica dimensao.
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O valor do Alfa de Cronbach do SWLS é superior ao valor de 0,80 para esta escala, que é
medida de forma adequada. (ver tabela 6).

Anélise Descritiva das Escalas

Posteriormente realizou-se uma analise descritiva das Escalas utilizadas.

Para cada uma das Escalas e respetivas dimensGes ou fatores, os seus valores foram
determinados a partir do calculo da média das respostas aos itens que as constituem. Foram
assim obtidos valores como a média (M), o desvio padrdo (DP), valores minimos (Min) e
méaximos (Max) observados.

Foi efetuada uma analise descritiva da Escala de Capital Psicologico Positivo (ver tabela 7)

Tabela 7- Dados descritivos da escala de Capital Psicoldgico Positivo

N M DP Min Max

Escala de Capital Psicoldgico Positivo PsyCap 109 4,85 0,61 2,13 5,75

Esperanca 109 4,96 0,72 2,00 6,00
Otimismo 109 4,83 0,75 2,50 6,00
Autoeficéacia 109 4,76 0,71 2,00 6,00

A partir dos valores médios calculados, podemaos verificar que a Escala de Capital Psicologico
Positivo (M=4,85) é bastante valorizada, e que a dimensdo mais verificada € a Esperanca
(M=4,96), seguida do Otimismo (M=4,83), e depois da Autoeficacia (M=4,76), todas com

valores muito superiores ao ponto intermédio da escala de medida.

Foi efetuada uma analise descritiva da Escala FFMQ (ver tabela 8)

Tabela 8 - Dados descritivos Escala FFMQ

N M DP Cv Min Max
Fator 1: Nao Julgar 109 2,59 0,76 29% 1,00 4,88
Fator 2: Observar 109 3,19 0,77 24% 1,29 5,00
Fator 3: Agir com Consciéncia 109 2,52 0,78 31% 1,00 4,75
Fator 4: Descrever 109 3,47 0,67 19% 1,50 4,75
Fator 5: Nao Reagir 109 3,14 0,60 19% 1,71 4,86
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Podemos verificar que o fator com valores superiores € o Fator 4: Descrever (M=3,47), seguido
do Fator 2: Observar (M=3,19) e do Fator 5: N&o Reagir (M=3,14), com valores superiores ao
ponto intermédio da escala de medida; depois seguem-se o Fator 1: Nao Julgar (M=2,59) e o
Fator 3: Agir com Consciéncia (M=2,52), com valores inferiores ao ponto intermédio da escala

de medida.

Foi efetuada uma andlise descritiva da Escala do Otimismo (ver tabela 9)

Tabela 9 — Dados descritivos da escala sobre o Otimismo

N M DP Min Max

Escala Sobre o Optimismo 109 4,04 0,75 1,75 5,00

A partir dos valores médios calculados, podemos verificar que a Escala Sobre o Otimismo
(M=4,04) é bastante valorizada, com valor muito superior ao ponto intermédio da escala de

medida.

Foi também efetuada uma anélise descritiva das Escalas PANAS e SWLS (ver tabela 10)

Tabela 10 — Dados descritivos das escalas PANAS e SWLS

N M DP Min Max
Afeto Positivo 109 3,57 0,72 1,80 5,00
Afeto Negativo 109 1,96 0,78 1,00 4,40

SWLS grau de
satisfacdo com 109 3,26 0,79 1,20 5,00
a vida em geral

A dimensdo mais verificada € o Afeto Positivo (M=3,57), com valor superior ao ponto
intermédio da escala; e a menos verificada é o Afeto Negativo (M=1,96), com valor inferior ao
ponto intermédio da escala de medida. A partir dos valores médios calculados, podemos
verificar que a Escala SWLS, que mede o grau de satisfacdo com a vida em geral (M=3,26) é

valorizada de forma positiva, com valor superior ao ponto intermédio da escala de medida.
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Hipdteses
A andlise das hipoteses permite atingir o objetivo geral de verificar que tipo de relacdes se

estabelecem entre os niveis de Capital Psicologico Positivo, as competéncias de Mindfulness,
o Otimimo e o Bem-Estar sentido, numa amostra de profissionais de salude. Na verificacdo das
hipoteses, efetuamos um procedimento de correlacdo de Pearson e obtivemos os seguintes

resultados para testar a hipotese H (ver tabela 11)

Hipdtese H1: Existe uma correlacao positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis
do Capital Psicoldgico e os niveis de Mindfulness

Tabela 11 — CorrelacGes entre niveis de PsyCap e niveis de FFMQ

N=109 FFMQ Facetas de mindfulness
Fator 3: Agir
Escala de Capital Psicolégico Fator 1: N&o Fator 2: com Fator 4: Fator 5: N&o
Positivo Julgar Observar Consciéncia  Descrever Reagir
Escala de Capital r -0,202 0,333 -0,227 0,449 0,365
Psicol6gico Positivo PsyCap p * 0,035 *** (0,000 * 0,018 *** (0,000 *** (0,000
Esperanca r -0,193 0,336 -0,207 0,305 0,272
p * 0,044 *** 0,000 * 0,031 ** 0,001 ** 0,004
Otimismo r -0,050 0,186 -0,144 0,381 0,295
p 0,606 0,053 0,136 *** 0,000 ** 0,002
Autoeficacia r -0,230 0,289 -0,207 0,449 0,351
p * 0,016 ** 0,002 * 0,031 *** 0,000 ** 0,000

Verificam-se as seguintes correlacfes estatisticamente significativas entre a Escala de Capital
Psicologico Positivo e respetivas dimensdes com os Fatores da Escala FFMQ Facetas de

Mindfulness;

- Entre o “Fator 2: Observar” da FFMQ com a “Escala de Capital Psicologico Positivo”
(r=0,333; p<0,001) e com as suas dimensdes “Esperan¢a” (r=0,336; p<0,001) e “Autoeficicia”
(r=0,289; p=0,002), sendo correlacdes fracas.

- Entre o “Fator 4: Descrever” da FFMQ com a “Escala de Capital Psicoldgico Positivo”
(r=0,449; p<0,001) e com as suas dimensdes “Esperanca” (r=0,305; p=0,001), “Otimismo”
(r=0,381; p<0,001) e “Autoeficacia” (r=0,449; p<0,001), sendo correlagdes moderadas ou

fracas.
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- Entre o0 “Fator 5: Nao Reagir” da FFMQ com a “Escala de Capital Psicologico Positivo”
(r=0,365; p<0,001) e com as suas dimensdes “Esperanca” (r=0,272; p=0,004), “Otimismo”
(r=0,295; p=0,002) e “Autoeficacia” (r=0,351; p<0,001), sendo correlagdes fracas.

Portanto, para as relagfes atras enunciadas, confirma-se parcialmente a Hipotese “H1:
Existe uma correlagdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do Capital
Psicoldgico e os niveis de Mindfulness”.

CorrelacGes negativas estatisticamente significativas:

- Entre o “Fator 1: Nao Julgar” da FFMQ com a “Escala de Capital Psicoldgico Positivo”
(r=-0,202; p=0,035) e com as suas dimensdes “Esperan¢a” (r=-0,193; p=0,044) e
“Autoeficacia” (r=-0,230; p=0,016), sendo correlagbes muito fracas.

- Entre o “Fator 3: Agir com Consciéncia” da FFMQ com a “Escala de Capital Psicologico
Positivo” (r=-0,227; p=0,018) e com as suas dimensdes “Esperanga” (r=-0,207; p=0,031) e
“Autoeficacia” (r=-0,207; p=0,031), sendo correlagcdes muito fracas.

N&o se verificam correlacdes significativas entre a dimensao “Otimismo” da Escala de
Capital Psicologico Positivo e os fatores “Fator 1: Nao Julgar”, “Fator 2: Observar”, e “Fator

3: Agir com Consciéncia” da Escala FFMQ Facetas de Mindfulness.

Portanto, para estes dois conjuntos de relacfes apresentadas, ndo se verifica a Hipotese
“H1: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do Capital

Psicologico e os niveis de Mindfulness”.

H2: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do

capital psicologico e os niveis de Bem Estar.

Para a hipdtese 2 conclui-se o seguinte: verificam-se correlaces estatisticamente significativas
entre a Escala de Capital Psicologico Positivo e respetivas dimensdes com a Escala de Estado
emocional individual PANAS (ver tabela 12)

Tabela 12 — CorrelacGes entre niveis de PsyCap e PANAS

Estado emocional individual

N=109 PANAS
Escala de Capital Psicoldgico Afeto Afeto
Positivo Positivo Negativo
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Escala de Capital r 0,525(**) -0,417(**)

Psicoldgico Positivo PsyCap  p **% (0000  *** 0,000

Esperanca r 0,388(**) -0,396(**)
p *** 0,000 *** 0,000

Otimismo r 0,452(**) -0,189(*)
p *** 0,000 * 0,049

Autoeficacia r 0,488(**) -0,419(**)
p *** 0,000 *** 0,000

CorrelacOes positivas estatisticamente significativas:

- Entre a dimensdao “Afeto Positivo” da Escala PANAS com a “Escala de Capital
Psicolégico Positivo” (r=0,525; p<0,001) e com as suas dimensdes “Esperanca” (r=0,388;
p<0,001), “Otimismo” (r=0,452; p<0,001) e “Autoeficacia” (r=0,488; p<0,001), sendo
correlagdes moderadas ou fraca (para a Esperanca).

Portanto, para estas relaces, confirma-se a Hipotese “H2: Existe uma correlacio
positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do capital psicoldgico e os niveis de

Bem Estar”, para a relacao com a dimensao “Afeto Positivo” da Escala PANAS.
Correlagdes negativas estatisticamente significativas:

- Entre a dimensdao “Afeto Negativo” da Escala PANAS com a “Escala de Capital
Psicologico Positivo” (r=-0,417; p<0,001) ¢ com as suas dimensdes “Esperanca” (r=-0,396;
p<0,001), “Otimismo” (r=-0,189; p=0,049) e “Autoeficacia” (r=-0,419; p<0,001), sendo
correlagdes moderadas ou perto de moderadas ou muito fraca (para o Otimismo).

Portanto, para estas relacbes, uma vez que o Afeto Negativo esta certamente
correlacionado negativamente com os Niveis de Bem Estar, também se confirma a Hipdtese
“H2: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do
capital psicolégico e os niveis de Bem Estar”, para a relagdo com a dimensdo “Afeto

Negativo” da Escala PANAS.

Ainda referente a Hipotese 2, verificam-se correlacGes estatisticamente significativas entre a
Escala de Capital Psicoldgico Positivo e respetivas dimensGes com a Escala SWLS (ver tabela
13).
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Tabela 13 — Correlagdes entre niveis de PsyCap e SWLS

SWLS grau

N=109 de satisfagdo
Escala de Capital Psicoldgico com a vida
Positivo em geral
Escala de Capital r 0,482
Psicoldgico Positivo PsyCap  p *** 0,000
Esperanca r 0,390

p *** 0,000
Otimismo r 0,408

p 0,000
Autoeficacia r 0,420

p *** (0,000

Correlag0es positivas estatisticamente significativas:

- Entre a “Escala SWLS grau de satisfacdo com a vida em geral” com a “Escala de Capital
Psicoloégico Positivo” (r=0,482; p<0,001) e com as suas dimensdes “Esperanca” (r=0,390;
p<0,001), “Otimismo” (r=0,408; p<0,001) e “Autoeficacia” (r=0,420; p<0,001), sendo
correlagdes moderadas ou perto de moderadas.

Portanto, para estas relacGes enunciadas, confirma-se também a Hipdtese “H2: Existe
uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre os niveis do capital
psicolégico e os niveis de Bem Estar”, para a relacdo com a Escala SWLS grau de satisfacdo

com a vida em geral.

H3: Existe uma correlacdo Positiva entre as competéncias de Mindfulness e o0 Otimismo.

Referente a Hipotese 3, verificam-se correlacdes estatisticamente significativas entre a Escala

Sobre o Otimismo com os Fatores da Escala FFMQ Facetas de Mindfulness (ver tabela 14).

Tabela 14 — CorrelagGes entre niveis de Mindfulness e Otimismo

N=109 FFMQ Facetas de mindfulness
Fator 3: Agir
Fator 1: Nao Fator 2: com Fator 4: Fator 5: Nao
Julgar Observar Consciéncia  Descrever Reagir
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Escala Sobre o Optimismo  r -0,262 0,300 -0,165 0,499 0,369
p ** 0,006 ** 0,002 0,086 **% 0,000 **% (0,000

Correlag0es positivas estatisticamente significativas:

- Entre o “Fator 2: Observar” da FFMQ com a “Escala Sobre o Otimismo” (r=0,300;
p=0,0006), entre o “Fator 4: Descrever” da FFMQ com a “Escala Sobre o Otimismo” (r=0,449;
p<0,001), e entre o “Fator 5: Nao Reagir” da FFMQ com a “Escala Sobre o Otimismo”
(r=0,369; p<0,001), sendo correlagdes fracas ou moderadas.

Portanto, para as relagdes atras enunciadas, confirma-se parcialmente a Hipotese “H3:

Existe uma correlagéo Positiva entre as competéncias de Mindfulness e o Otimismo”.
Correlacdo negativa estatisticamente significativa:

- Entre o “Fator 1: Nao Julgar” da FFMQ com a “Escala Sobre o Otimismo” (r=-0,262,;
p=0,006), sendo uma correlacéo fraca.

Nao se verificam correlagdes significativas entre o “Fator 3: Agir com Consciéncia” da

FFMQ com a dimensao “Escala Sobre o Otimismo”.

Portanto, para estas duas relacdes apresentadas, ndo se verifica a Hipotese “H3: Existe

uma correlacio Positiva entre as competéncias de Mindfulness e 0 Otimismo”.

H4: Existe uma correlacdo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar.

Por fim para a hipotese 4 verificam-se correlagdes estatisticamente significativas entre a Escala
SWLS grau de satisfacdo com a vida em geral com os Fatores da Escala FFMQ Facetas de
Mindfulness (ver tabela 15).

Tabela 15 — CorrelacGes entre niveis de Mindfulness e Bem Estar (SWLS)

N=109 FFMQ Facetas de mindfulness
Fator 3: Agir
Fator 1: Nao Fator 2: com Fator 4: Fator 5: Nao
Julgar Observar Consciéncia  Descrever Reagir
SWLS grau de satisfacdo r -0,249 0,121 -0,100 0,355 0,379
com a vida em geral p ** 0,009 0,211 0,303 *** (0,000 *** (0,000
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- Entre o “Fator 4: Descrever” da FFMQ com a “Escala SWLS grau de satisfagdo com a
vida em geral” (r=0,355; p<0,001), e entre o “Fator 5: Nao Reagir” da FFMQ com a “Escala
SWLS grau de satisfagdo com a vida em geral” (r=0,379; p<0,001), sendo correlagdes fracas.

Portanto, para estas duas relagcfes, confirma-se parcialmente a Hipdtese “H4: Existe

uma correlagdo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar”.
Correlagédo negativa estatisticamente significativa:

- Entre o “Fator 1: Nao Julgar” da FFMQ com a “Escala Sobre o Otimismo” (r=-0,249;
p=0,009), sendo uma correlacao fraca.

Nao se verificam correlagdes significativas entre o “Fator 2: Observar” e o “Fator 3: Agir

com Consciéncia” da FFMQ com a “Escala SWLS”.

Portanto, para estas trés relagdes, ndo se verifica a Hipotese “H4: Existe uma

correlacéo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar”.

Referente a hipotese 4, verificam-se correlacfes estatisticamente significativas entre a
dimensdo Afeto Positivo da Escala PANAS com os Fatores da Escala FFMQ Facetas de
mindfulness (ver tabela 16).

Tabela 16 — CorrelagGes entre niveis de Mindfulness e Bem Estar (PANAS)

N=109 FFMQ Facetas de mindfulness
Fator 3: Agir
Estado emocional individual Fator 1: Ndo Fator 2: com Fator 4: Fator 5: N&o
PANAS Julgar Observar Consciéncia  Descrever Reagir
Afeto Positivo r -0,183 0,315 -0,200 0,530 0,422
p 0,056 ** 0,001 * 0,037 *** (0,000 *** (0,000
Afeto Negativo r 0,516 -0,177 0,281 -0,241 -0,247
p *** (0,000 0,065 ** (0,003 * 0,012 * 0,010

Correlacdes positivas estatisticamente significativas:

- Entre o “Fator 2: Observar” da FFMQ com a dimensdo “Afeto Positivo” (r=0,315;
p=0,001), entre o “Fator 4: Descrever” da FFMQ com a dimensao “Afeto Positivo” (r=0,530;
p<0,001), e entre o “Fator 5: Nao Reagir” da FFMQ com a dimensdo “Afeto Positivo”
(r=0,422; p<0,001), sendo correlacdes moderadas ou fracas.

Portanto, para estas trés relacfes, confirma-se parcialmente a Hipotese “H4: Existe uma

correlacdo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar”.
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Correlagdo negativa estatisticamente significativa:

- Entre o “Fator 3: Agir com Consciéncia” da FFMQ com a dimensao “Afeto Positivo”
(r=-0,200; p=0,037), sendo uma correlacdo muito fraca.

Nao se verifica uma correlagao significativa entre o “Fator 1: Nao Julgar” da FFMQ com
a dimensao “Afeto Positivo”.

Portanto, para estas duas relagfes, nao se verifica a Hipotese “H4: Existe uma

correlacdo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar”.

Uma vez que o Afeto Negativo estd certamente correlacionado negativamente com 0s
Niveis de Bem Estar, uma correlacdo negativa do Afeto Negativo com os Fatores da Escala
FFMQ Facetas de Mindfulness representa uma correlacdo positiva destes com os Niveis de
Bem Estar.

Verificam-se as seguintes correlagcfes estatisticamente significativas entre a dimensao
Afeto Positivo da Escala PANAS com os Fatores da Escala FFMQ Facetas de Mindfulness.

Correlagdes negativas estatisticamente significativas:

- Entre o “Fator 4: Descrever” da FFMQ com a dimensao “Afeto Negativo” (r=-0,241,;
p=0,012), e entre o “Fator 5: Nao Reagir” da FFMQ com a dimensao “Afeto Negativo” (r=-

0,247; p=0,010), sendo correlacdes muito fracas.

Portanto, para estas duas relacdes, confirma-se parcialmente a Hipotese “H4: Existe uma

correlacdo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar”.
Correlacgdes positivas estatisticamente significativas:

- Entre o “Fator 1: Nao Julgar” da FFMQ com a dimensdo “Afeto Negativo” (r=0,516;
p<0,001), e entre o “Fator 3: Agir com Consciéncia” da FFMQ com a dimensao “Afeto

Negativo” (r=-0,281; p=0,003), sendo correlagdes moderada e fraca, respetivamente.

Nao se verifica uma correlacdo significativa entre o “Fator 2: Observar” da FFMQ com a

dimensao “Afeto Negativo”.

Portanto, para estas trés relacbes, nio se verifica a Hipotese “H4: Existe uma

correlagdo positiva entre os niveis de Mindfulness e 0 Bem-Estar”.

Discussdo

Os nossos resultados indicam uma boa consisténcia interna dos instrumentos utilizados.

Relativamente & analise descritiva das variaveis, verificamos que os valores de capital
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psicolégico sdo elevados na nossa amostra, destacando-se os valores da Esperanca, mas
também do Otimismo e da Auto-eficicia. Nos niveis de mindfulness destacam-se os valores
superiores dos factores Descrever, Observar e Nao Reagir. No otimismo, os valores também
sdo superiores ao valor intermédio. Os valores de Bem-Estar, embora superiores ao valor
intermédio, sdo os menos pontuados nas escalas utilizadas. Relativamente &s hipdteses verifica-
se que a Hipdtese H1: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre 0s
niveis do Capital Psicoldgico e os niveis de Mindfulness é corroborada parcialmente entre o
valor da Escala Global do PsyCap, a Esperanca, o Otimismo e a Auto-eficécia e, entre os
seguintes factores de Mindfulness: Observar, Descrever e N&o reagir. Estas caracteristicas sdo
enfatizadas na formacdo destes profissionais e permitem apresentar confianca (ou
Autoeficacia); apresentar atribuicdes positivas (Otimismo), redirecionar os esforcos para

superar obstaculos (Esperanca) (Luthans et al., 2007).

Para a Hipdtese H2: Existe uma correlacdo positiva, estatisticamente significativa, entre
os niveis do capital psicoldgico e os niveis de Bem Estar, confirma-se a hipotese sendo as
correlagdes moderadas, tanto para a dimensao afetiva como cognitiva, o que esta de acordo
com a literatura que afirma que desenvolvendo as suas habilidades e capacidades serdo maiores

os niveis de satisfacdo (Luthans et al., 2007).

No que concerne a Hipotese H3, podemos afirmar que esta é corroborada parcialmente:
Existe uma correlacdo Positiva entre as competéncias de Mindfulness e 0 Otimismo, existe
uma correlacdo moderada entre alguns dos itens constituintes destas escalas (Observar,
descrever, e Nao reagir), os mesmos fatores ja encontrados no PsyCap, o que pode indicar que

estes factores sdo importantes no desempenho da profisséo.

Finalmente referente a Hipotese H4: Existe uma correlacdo positiva entre os niveis de
Mindfulness e 0 Bem-Estar, verificamos que ocorrem correlagdes significativas entre os itens
da escala de Mindfulness e a escala SWLS, corroborando-se parcialmente a hipdtese em todos

os factores, exceto no fator “agir com consciéncia”

Referente a analise entre a escala de Mindfulness e a Panas verificamos que ocorre uma
correlacdo moderada entre alguns dos itens desta escala sendo que posteriormente os restantes
itens correlacionam de forma negativa fraca. Referir que na andlise o componente afeto

negativo, estes correlacionam positivamente com o Bem-Estar de forma moderada ou fraca.

Assim podemos dizer que a hipdtese 4 é corroborada parcialmente com os factores
Observar, descrever e nédo reagir, indicando que estes podem funcionar como protectores do

Bem-Estar, como outros estudos apontam (Atanes et al., 2015).
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Implicagdes tedrico-préticas

Este estudo permite-nos ter um vislumbre de como a comunidade profissional de salde se
apresenta em termos destas variaveis. Deste modo com os resultados obtidos podemos ter uma
ideia de como orientar a pratica num futuro para permitir melhores resultados com a populagdo
a que devemos apresentar estes objetivos, sendo que na pratica as pessoas poderdo ter ganhos
significativos se forem informadas e souberem trabalhar estas variaveis na sua vida.

Assim poderad ser sugerido treino de Mindfulness para reducdo de stress, aces de
formagéo para enaltecer os valores do CPP e permitir uma absorcéo de conceitos referentes ao
mesmo, desenvolvendo estas capacidades nas pessoas, e verificar posteriormente se estas acoes
permitem ter efeito no Bem-Estar Subjetivo das pessoas.

Assim deste modo saber como estéo os individuos em termos destas variaveis positivas
permite-nos ter uma ideia de como abordar o futuro de forma mais eficaz para disseminar

conhecimento que podera ser util ao Bem-Estar das pessoas

Limitacdes e dire¢des futuras

A direcéo futura a que devemos objetivar alcancar sera permitir que estas variaveis sejam
mais disseminadas e aplicadas na vida real, para obter resultados diferentes e melhores que 0s
gue se apresentam na vida das pessoas que ndo tém conhecimento destas variaveis, sendo que
devera continuar a ser objeto de estudo e analise para permitir desenvolver o conhecimento
mais propicio para se disseminar e ensinar a populacdo. Quanto a limitacdes a falta de adesao
dos profissionais de salde ao estudo para nos permitir uma maior amostra e resultados mais

concretos para a respetiva analise.

Concluséo
Conclui-se os profissionais de satde precisam conhecer melhor estas varidveis para as

trabalhar de forma especifica e permitir um maior Bem-Estar Subjetivo. Os valores obtidos,
em geral, corroboraram as relacGes com os factores Observar, Descrever e Nao reagir nos niveis
de Mindfulness, com o capital psicoldgico positivo, o otimismo e o Bem-Estar, sendo
fundamental investir no treino dos outros factores para aumentar os niveis de Bem-Estar. Este
treino e conhecimento poderiam aumentar a forma de lidar com ocorréncias diarias das pessoas
aplicando estes conhecimentos na vida real e dispor de mais alternativas para enfrentar as

realidades adversas.
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ANEXOS
Por favor, antes de iniciar a sua participacéo, leia com atengdo a seguinte informacao:

A equipa de investigacdo que desenvolve este estudo integra os seguintes investigadores:
Cristina de Sousa (ISEIT Almada), Helena Vinagre (ISEIT Almada), e Tiago Ponte, estudante
do Mestrado de Psicologia Social e das Organizagdes do ISEIT Almada.

Este estudo teve a aprovacio da Comisséo de Etica do Instituto Piaget, dando cumprimento ao
estipulado no Regulamento Geral de Protecdo de Dados (RGPD), respeitando as regras de
privacidade dos participantes e garantindo a seguranga e confidencialidade das informacoes
recolhidas. O estudo segue ainda as recomendacdes éticas da Declaragcdo de Helsinquia para a
investigagdo cientifica.

O Projeto tem como objetivo analisar o Capital Psicolégico, Mindfulness, otimismo, e Bem-
Estar Subjetivo nos profissionais saude com o intuito de planificar projetos de intervencéo em
sectores importantes da sociedade. E nessa qualidade que é solicitada a sua participagéo.

Para participar no estudo, pedimos-lhe que preencha um questionario online.

A sua participacgdo é voluntaria e pode desistir do preenchimento do questionario em qualquer
momento. Ndo existem riscos nem quaisquer recompensas associadas a participacao,
monetarias ou de outro cariz.

Os dados serdo recolhidos apenas para fins de investigacdo. A recolha e o tratamento dos
mesmos respeitam os principios de anonimato e de confidencialidade.

N&o existem respostas certas ou erradas. Solicitamos apenas que responda de forma sincera a
cada questéo.

A investigadora responsavel encontra-se disponivel para esclarecer qualquer ddvida sobre o

estudo, através do seguinte email: cristina.sousa@ipiaget.pt ou tiagobponte@gmail.com

DECLARACAO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

Ao selecionar "SIM" na caixa abaixo apresentada, declaro que tenho 18 anos ou mais, que
tomei conhecimento dos objetivos do estudo e que compreendi os procedimentos associados a
minha participacdo no mesmo. Declaro também que tive oportunidade de ler na integra o
consentimento informado, que o considero explicito e concordo com o seu conteudo e aceito
participar livremente neste estudo. Confirmo também que me foi garantido o direito de desistir
a qualquer momento do estudo, sem qualquer prejuizo para mim, e que todos os dados

recolhidos serdo andnimos e confidenciais, dando cumprimento ao estipulado no Regulamento
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Geral de Protegédo de Dados (RGPD) e na sua Lei de Execucdo Nacional.

Se responder "NAO" a sua participagio termina por aqui.

Muito obrigado
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I. As seguintes afirmacGes procuram perceber a sua opinido sobre si mesmo. Com base na
seguinte escala de resposta, 1-Discordo totalmente, 2-Discordo, 3- Discordo em parte, 4-
Concordo em parte, 5-Concordo e 6-Concordo totalmente, indique o seu grau de concordéncia
com cada uma.( Escalas CPC-12, Compound Psychological Capital Scale — 12; Lorenz et al.,
2016; Viseu et al., in press)

1. Se me encontrasse em dificuldades,

pensaria em diversas formas de as resolver.

2. Neste momento, vejo-me como uma
pessoa bem-sucedida.

3. Posso pensar em varias maneiras para
alcancar os meus objetivos atuais.

4. Estou ansioso(a) pela vida que tenho pela
frente.

5. O futuro reserva-me coisas muitoboas. [ ] [ [ [ [1 [J
6. No geral, espero que me acontecam mais
coisas boas do que mas.

7. As vezes obrigo-me a fazer coisas, quer
queira quer nao.

8. Quando estou numa situacdo dificil,
geralmente consigo arranjar uma solucdo.
9. Ndo me importo se houver pessoas que
ndo gostam de mim.

10. Estou confiante de que poderia lidar
eficientemente com situacdes inesperadas.
11. Posso resolver a maioria dos meus

problemas, se investir o esforco necessario.

12. Posso permanecer calmo(a) ao enfrentar
dificuldades, pois posso confiarnasminhas [ ] [] [ [ 0O [

competéncias de resolucdo de problemas.
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I1- FFMQ (VERSAO DE BAER, SMITH, HOPKINS, KRIETEMEYER & TONEY, 2006) (ADAPTACAO
PARA A POPULAGAO PORTUGUESA POR GREGORIO E PINTO GOUVEIA, 2011)

Instrucdes:

Por favor avalie cada uma das afirmacgdes seguintes de acordo com a escala. Assinale com
uma cruz o nimero que melhor descreve a sua opinido sobre o que considera ser geralmente

verdadeiro para si.

Nunca ou muito Raramente Algumas vezes Frequentemente Muito
raramente verdadeiro  verdadeiro verdadeiro verdadeiro frequentemente
ou sempre
verdadeiro
1 2 3 4 5
1 ’ 3 4 5

1. Quando caminho presto deliberadamente atengéo

as sensagdes do meu corpo em movimento.

2. Encontro facilmente as palavras para descrever 0s

meus sentimentos.

3. Critico-me por ter emocgdes irracionais ou

inapropriadas.

4. Apercebo-me dos meus sentimentos e emocdes sem

ter que lhes reagir.

5. Quando estou a fazer qualquer coisa a minha

mente vagueia e distraio-me facilmente.

6. Quando tomo um duche ou banho fico atento(a) as

sensacOes da agua no meu corpo.

7. Consigo traduzir facilmente as minhas crencas,

opinides e expectativas em palavras.
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8. Né&o presto atencdo ao que estou a fazer porque estou
a

sonhar acordado(a), preocupado(a) ou distraido(a)

com qualquer coisa.

9. Observo 0s meus sentimentos sem me “perder”]

neles.

10. Digo a mim proprio(a) que ndo devia sentir-me

como me sinto.

11. Noto como a comida e a bebida afectam os meus
pensamentos, as minhas sensacGes corporais e

emocoes.

12. Tenho dificuldade em encontrar palavras para

descrever o que penso.

13. Distraio-me facilmente.

14. Acredito que alguns dos meus pensamentos sdo
anormais ou maus e que ndo devia pensar dessa

forma.

15. Presto atencdo as sensacdes, tais como 0 vento no

meu cabelo ou o sol no meu rosto.

16. Tenho dificuldade em pensar nas palavras certas

para exprimir o que sinto acerca das coisas.

17. Faco julgamentos sobre se 0s meus pensamentos

sdo bons ou maus.

18. E-me dificil permanecer focado no que esta a

acontecer no presente.

19. Quando tenho pensamentos ou imagens muito

perturbadores distancio-me e torno-me consciente
i apanhado”
do pensamento ou imagem sem ser “apanhado” por

este(a).
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20. Presto atencdo a sons, tais como o bater do
rel6gio, o chilrear dos passaros ou 0s carros a passar.

21. Em situagdes dificeis consigo parar e ndo reagir

imediatamente.

22. Quando tenho uma sensagao no meu corpo é-me
dificil descrevé-la porque ndo consigo encontrar as

palavras certas.

23. Parece que funciono em “piloto automatico” sem

muita consciéncia do que estou a fazer.

24. Pouco tempo depois de ter pensamentos ou

imagens perturbadoras, sinto-me calmo(a).

25. Digo a mim proprio(a) que ndo devia pensar do

modo como estou a pensar.

26. Noto o cheiro e o0 aroma das coisas.

27. Mesmo quando estou profundamente triste ou

terrivelmente perturbado consigo encontrar uma forma

de colocar isso em palavras.

28. Faco as actividades sem estar realmente atento(a)

as mesmas.

29. Quando tenho pensamentos ou imagens

perturbadores consigo aperceber-me deles sem reagir.

30. Penso que algumas das minhas emogdes sdo mas

e inapropriadas e que ndo as devia sentir.

31. Noto elementos visuais na arte ou na natureza, tais

como cores, formas, texturas ou padrdes de luz e

sombras.

32. A minha tendéncia natural é traduzir as minhas

experiéncias em palavras.
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33.  Quando

perturbadores, apenas me apercebo deles e “deixo-09

99

ir’.

tenho pensamentos e imagens

34. Realizo trabalhos ou tarefas automaticamente

sem estar atento ao que estou a fazer.

35. Quando

perturbadores julgo-me como bom (boa) ou mau

(md), em funcédo

desses pensamentos ou imagens.

tenho pensamentos ou imagens

36. Presto atencdo a forma como as minhas emogdes

influenciam o meu comportamento.

37. Normalmente consigo descrever como me sinto

no momento, com grande pormenor.

38. Dou por mim a fazer coisas sem prestar atencao.

39. Desaprovo-me quando tenho ideias irracionais.

I11- Este questionario interroga sobre algumas atitudes da pessoa face ao mundo. Responda

sinceramente a todas as perguntas, conforme aquilo que verdadeiramente sente e ndo como gostaria

de ser. A escala vai de 1= totalmente em desacordo (absolutamente ndo) a 5 = totalmente de acordo

(absolutamente sim) (Escala sobre Optimismo, Barros, 1998).

1.

2.

Encaro o futuro com optimismo 1 2345
Tenho esperanca de conseguir o que realmente desejo 1 2345
Faco projetos para o futuro e penso que os realizarei 1 2345

Em geral considero-me uma pessoa optimista 1 2345

IV- Este questionario consiste num conjunto de sentimentos e emocg@es. Leia cada item e

marque a opcao de resposta que mais se aplica ao seu estado emocional individual PANAS

(Positive and Negative Affective Scale, Galinha et al., 2014).
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Nada Pouco Moderadamente Bastante Extremamente

Determinado(a).

Interessado(a). 1 O [] [] []
Nervoso(a). OO O 0O ] ]
Entusiasmado(a). O O 0O [] []
Amedrontado(a). O O 0O [] []
Inspirado(a). [] [] [] ] ]
Ativo(a). [] [] [] ] ]
Assustado(a). O O 0O [] []
Culpado(a). O O 0O [] []

I I N [] []

I I N [] []

Atormentado(a).

V- SWLS. As perguntas incluidas nesta escala referem-se ao seu grau de satisfagdo com a
vida em geral. Em cada caso, por favor indique com uma cruz com que frequéncia se sentiu

ou pensou de uma certa maneira. SWLS (Diener, 1985; Simdes, 1992).

Algumas Bastantes
Nada Regularmente Sempre
vezes vezes
1. Na maioria dos aspetos, a minha
- P O O O ] ]
vida é perto do meu ideal.
2. As condicdes da minha vida séo
v O O O ] ]
excelentes.
3. Estou completamente satisfeito
omp O O O ] ]
com a minha vida.
4. Até agora, tenho obtido as coisas
mais importantes que quero na [] [] [] [] []
vida.
5. Se eu pudesse viver aminha vida
1 O [] [] []

novamente, ndo mudaria nada.
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