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Resumo

O presente trabalho, realizado na Associacdo de Defesa e Apoio de Imigrantes, de
carater de investigacao cientifica, procura compreender a relacdo entre o emocional dos
imigrantes e os riscos psicossociais. Aplicou-se um questiondrio aos imigrantes inscritos
na associacdo acima referida que se encontra localizada na drea metropolitana de Lisboa
com o intuito de analisar, identificar e avaliar os riscos psicossociais. O principal objetivo
do trabalho ¢é contribuir para o desenvolvimento de novas estratégias, e
consequentemente, a possibilidade de diminuir os fatores de risco psicossociais
identificados e promover fatores protetores, beneficiando a Gestdo da Saude e
Seguranca no Trabalho. O enquadramento tedrico apresentado no trabalho teve por
base uma contextualizacdo histdrica da imigracdo e a identificacdo dos fatores de riscos
associados a imigracao enquadrados no ambito da Seguranca e Saude no Trabalho (SST).
A metodologia utilizada foi exploratdria e centrou-se no tratamento estatistico das
respostas do questionario realizado. Para tal, recorreu-se ao teste do Qui-quadrado com
o objetivo de identificar relagdes entre os diversos fatores de risco no trabalho realizado
por imigrantes. Os resultados obtidos permitiram identificar varios fatores de risco no
trabalho relacionados com o emocional dos imigrantes tanto do foro emocional como
fisico, sendo alguns exemplos: situagGes emocionalmente perturbadoras, palpitagdes no
peito, falta de ajuda e apoio no trabalho, envolvimento em conflitos ou discussdes,
situacOes de ansiedade e noites mal dormidas.

Palavras-chave: Imigrantes, Avaliagdo de Riscos, Riscos Psicossociais, Promoc3o da
Saude, Fatores de Riscos.






Abstract

This scientific research project, carried out at the Association for the Defense and Support
of Immigrants, seeks to understand the relationship between the emotional state of
immigrants and psychosocial risks. A questionnaire was applied to immigrants enrolled
in the above-mentioned association, which is located in the Lisbon metropolitan area, in
order to analyze, identify and evaluate psychosocial risks. The main aim of the work is to
contribute to the development of new strategies, and consequently, the possibility of
reducing the psychosocial risk factors identified and promoting protective factors,
benefiting Occupational Health and Safety Management. The theoretical framework
presented in the paper was based on a historical contextualization of immigration and
the identification of risk factors associated with immigration within the scope of
Occupational Health and Safety (OSH). The methodology used was exploratory and
focused on the statistical treatment of the answers to the questionnaire. To this end, the
Chi-square test was used to identify relationships between the various risk factors in work
carried out by immigrants. The results obtained allowed us to identify several risk factors
at work related to immigrants' emotions, both emotional and physical. Some examples
are: emotionally disturbing situations, chest palpitations, lack of help and support at

work, involvement in conflicts or arguments, anxiety and sleepless nights.
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1. INTRODUCAO

1.1. Ambito

Analise de investigagcao cientifica realizada no ambito do mestrado em Gestao da
Seguranca e Saude no Trabalho, no Instituto Superior de Educacao e Ciéncia. Documento
essencial para a obtencdo do grau de mestre em Gestdo da Seguranca e Saude no
Trabalho. Tendo como intuito avaliar os riscos psicossociais nos imigrantes, identificar
os fatores de risco, de forma, a desenvolver novas estratégias para a promocao dos
fatores protetores no meio ambiente que envolve os imigrantes.

1.2. Motivagao

No dia 20 de setembro de 2021, Tié Lenzi, Mestre em Direito e redatora de
conteudo, escreveu um artigo sobre “A importancia dos imigrantes na recuperacao da
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economia de Portugal”, no site VP Dicas (startup de dicas, que direciona de maneira

segura e confidvel, pessoas e empresas a estabelecerem-se em Portugal). O artigo relata
qgue Portugal entrou em processo de recuperacdo apos a Pandemia. Devido a falta de
mao de obra em setores do mercado de trabalho e a migrac3o.

Na época, o ministro da Economia, Pedro Siza Vieira, disse que o pais precisava da
imigracdo para ajudar a solucionar o problema. Segundo ele, Portugal estava num
momento de forte criagdo de emprego. Entretanto, notava-se a falta de trabalhadores
em algumas areas.

O ministro ressaltou ainda que o governo devia oferecer condi¢cbes para que os
imigrantes possam vir e permanecer em Portugal: “E necessdario que existam politicas
de integracdo, formacgdo e habitagdo para os imigrantes”. E acrescentou, “o pais deve
assegurar que trabalhadores, pessoas disponiveis para trabalhar, tenham formagao
adequada para poderem responder as necessidades das empresas”.

Como imigrante, eu sei que o processo de integracao nado é facil. Atualmente, além da
necessidade de adaptag¢dao a uma nova cultura, idioma, discriminagdo e preconceito de
pessoas que ndo estdo dispostas a aceitar os recém-chegados, a procura de habitacdo e
emprego que correspondam as suas habilidades e experiéncias também é uma questao,
o que pode levar a problemas financeiros, stress, ansiedade e até mesmo de autoestima.
Dai o interesse em avaliar os riscos psicossociais nos imigrantes, uma vez que, é um
processo de avaliagdo para a seguranga e a saude dos trabalhadores decorrentes de
perigos no local de trabalho.

1.3. Problematica

Os imigrantes sdao expostos em muitos casos a situacles suscetiveis ao stress sendo
de extrema importancia estudar os riscos psicossociais associados ao ambiente em que



estes estdo inseridos. Assim, a questao de investigacdo deste trabalho é:
Serd que os imigrantes tém a perceg¢do dos riscos a que estdo sujeitos?

Em busca de melhores condi¢des de vida, os imigrantes sujeitam-se, muitas vezes, a
trabalhos “escravo”. A pressdo para a obtencdo de dinheiro de forma rapida leva ndo sé
a sentirem-se sobrecarregados como também a necessidade de fazerem horas extras.
Esta situacdo leva os imigrantes muitas vezes a exaustdo emocional, fisica, situacdes
emocionalmente perturbadoras, envolvimento em conflitos ou discussées e situacdes
de ansiedade graves.

1.4. Objetivos

O principal objetivo deste trabalho é contribuir para a identificacdo dos fatores de
riscos psicossociais nos imigrantes e promover fatores protetores do ambiente de
trabalho, apds a andlise, avaliacdo e identificacdo dos fatores de risco.

Os Objetivo Especificos sdo:

1. ldentificar os riscos psicossociais nos imigrantes.
2. Propor medidas para diminuir fatores de risco relacionados com o trabalho dos
imigrantes

1.5. Metodologia

De modo, a responder a questdo de partida e alcangar os objetivos propostos,
optamos por realizar um estudo do ambito quantitativo de abordagem exploratério-
descritiva com o auxilio de procedimentos estatisticos. Para a obtenc¢ao dos resultados
propostos foi utilizado um questiondrio, que foi aplicado a uma amostra de imigrantes
da drea metropolitana de Lisboa.

1.6. Estrutura

O trabalho estd dividido em cinco sec¢des. Na primeira sec¢do encontra-se a
introducdo onde o tema que se pretende estudar é apresentado e é descrita a forma
como serd desenvolvido. Na segunda, é apresentado o enquadramento tedrico
referente a informacado obtida através da consulta e andlise bibliografica relevante para
a compreensdo da tematica em estudo. Na terceira sdo descritas as metodologias
utilizadas para a realizagdao do trabalho. Na quarta sec¢do sdo apresentados os
resultados obtidos a partir das respostas do questionario aplicado a uma amostra
constituida por imigrantes, e por fim, na ultima sec¢do as conclusoes.



2. ENQUADRAMENTO TEORICO

E fundamental saber distinguir os termos imigrante, emigrante e migrante. A diferenca
entre emigrante e imigrante depende, essencialmente, da perspetiva com que é
analisado. Um portugués que partir de Portugal para o Canad3, é considerado emigrante
para Portugal e imigrante para o Canadd. Sendo considerado migrante alguém que se
desloca de um local para outro, independentemente se é dentro ou fora do seu pais.

A Organizacdo Internacional para as Migracdes (OIM), declara como migrante, todas
as pessoas que saiam de sua terra natal, atravessando uma fronteira ou mudando
apenas de estado, nao importando as motivagcdes ou o tempo que figuem. Em
contrapartida, o autor William Petersen, explica que a migracdo é um processo
permanente, sendo necessario ter uma distancia relevante e o tempo de estadia deverd
ser superior a um ano. Num periodo inferior a um ano, considera-se que a pessoa esta
a passear, ou seja, que estd a visitar um determinado lugar.

2.1 Riscos psicossociais

Os riscos psicossociais podem ser definidos como fruto das exigéncias organizacionais
e condicbes desfavoraveis a que os trabalhadores estdo expostos, e que podem ter
repercussoes a nivel individual (saude fisica, psicoldgica, social e bem-estar), quer a nivel
organizacional (mais absentismo, menor rentabilidade). Essa interacdo de carater
negativo entre o ambiente organizacional e o individuo leva a impossibilidade do
individuo de responder de forma eficaz aos estimulos provenientes do meio externo
(Freitas, 2016; ILO, 2016). Quando esta interacdo é positiva e equilibrada, suscita no
trabalhador autoconfianga, motivagao, satisfagdo com o trabalho (ILO, 2016).

Frequentemente, os imigrantes contemplam situagdes de pressdo no que concerne ao
expressar e suprimir as emogdes genuinas no trabalho, principalmente, em areas como
o atendimento ao publico. As supressdes de emogdes podem contribuir para a exaustdo
emocional dos seus colaboradores. Por outro lado, quanto maior o conhecimento
relativamente aos préprios mecanismos de defesa, menor a probabilidade do
trabalhador vir a sofrer uma sobrecarga mental (Freitas, 2016).

Sendo assim necessario o recurso as estratégias de regulacdo emocional que permite
aos individuos evitar ou diminuir a sua exposicao a situagcdes menos favordveis, caso
contrario, esses individuos encontram-se mais suscetiveis de experienciar niveis de
stress excessivos.

2.2. Fatores de riscos nos imigrantes

Fatores de riscos sao condi¢des ou situagdes que aumentam a probabilidade de uma
pessoa desenvolver doencas ou agravo a saude, por exemplo as doencas
cardiovasculares, como o infarto e o acidente vascular cerebral. Alguns podem ser
evitados, tratados e controlados.



Os conceitos como “trabalhar com exceléncia” e gerar melhorias continuas podem
estar relacionados ao esgotamento mental dos colaboradores. A Organizacao
Internacional do Trabalho (OIT), considera fatores de riscos, a sobrecarga horaria, a
sobrecarga de trabalho mental e fisico, a monotonia, a falta de autonomia, o burnout, o
assédio moral e violéncia, a inseguranca no emprego e stress (individual e no trabalho).
Por isso, é relevante que os profissionais dos Recursos Humanos (RH), mensurem e
remediem esses riscos para resguardar a saude dos emigrantes trabalhadores. Visto que,
sdo eles os responsaveis para o funcionamento de uma Empresa, ao gerenciar
funcionarios, procurar solucdes de conflitos para que as metas e objetivos estejam
alinhadas aos objetivos pessoais dos emigrantes trabalhadores.

Os gestores de RH e de seguranca do trabalho devem atuar de maneira conjunta com
os demais funciondrios para o reforco da seguranca e saude na Empresa. O setor de RH
tem uma ampla visdo do quadro de funcionarios e de identificacdo dos riscos iminentes
de cada funcdo exercida, sendo assim as contratacdes, e principalmente os treinamentos
mais eficazes. E, através da capacidade profissional exercer sua efetividade na
implementacao de todas as normas de Seguranca e Saude do Trabalho, lembrando que
a aplicacdo das normas de seguranca do trabalho deve ocorrer de forma consciente.

E primordial que o RH e os gestores ajam com proatividade, assertividade, de modo,
a incentivar os funcionarios que a prevencdo é o melhor negdcio quando lidamos com a
seguranga.

2.2. Legislagao de imigragao em Portugal

O regime juridico de entrada, permanéncia, saida e afastamento de cidadaos
estrangeiros do territério nacional tem estado em constante alteragao.

De acordo com a Agéncia de Integracdao Migracoes e Asilo (AIMA), para residir em
Portugal, ha direitos e deveres a cumprir. O imigrante residente tem direito:

e Aoreagrupamento familiar

e Aeducagdo e ensino

e Ao exercicio de uma atividade profissional subordinada

e Ao exercicio de uma atividade profissional independente

e Aorientacdo, a formac3o, ao aperfeicoamento e a reciclagem profissionais
e Ao acesso a saude

e Ao acesso ao direito e aos tribunais

E garantida a aplicagdo das disposicdes que assegurem a igualdade de tratamento dos
cidadaos estrangeiros, nomeadamente em matéria de seguranca social, de beneficios
fiscais, de filiacao sindical, de reconhecimento de diplomas, certificados e outros titulos
profissionais ou de acesso a bens e servigos a disposicao do publico, bem
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como a aplicacdo de disposicoes que lhes concedam direitos especiais.

Os residentes tém o dever de:

Comunicar a AIMA, no prazo de 60 dias contados da data em que ocorra, a
alteracdo do seu estado civil ou do domicilio
Se titular de autorizacdo de residéncia tempordria e, durante o seu periodo de
validade, pretender ausentar-se de Portugal por periodo superior a seis meses
consecutivos ou oito meses interpolados deverad comunicar esse facto a AIMA,
antes de sair de territério nacional
Se titular de autorizacdo de residéncia permanente e pretender ausentar-se de
Portugal por periodo superior a vinte e quatro meses consecutivos ou, num
periodo de trés anos, trinta meses interpolados devera comunicar esse facto a
AIMA, antes de sair de territério nacional
Se titular do Estatuto de Residente de Longa Duracdo, e sob pena de perda
deste estatuto, ndo podera ausentar-se do territério na Unido Europeia por
periodo igual ou superior a 12 meses consecutivos, nem do territdrio nacional
por um periodo igual ou superior a seis anos consecutivos
Os estudantes do ensino superior titulares de uma autorizacdo de residéncia
podem exercer atividade profissional, subordinada ou independente, desde que
notifiguem a AIMA, apresentando contrato de trabalho ou declaragdo de inicio
de atividade junto da administracdo fiscal, bem como de comprovativo de
inscricdo na seguranca social.

E também dever de o imigrante regularizar a sua permanéncia legal:

Os cidadaos estrangeiros devem entrar em territério nacional com o visto
adequado ao tipo de estadia e manter a permanéncia através de prorrogacdes
necessarias para o efeito, bem como renovac¢do atempada dos respetivos titulos
de residéncia.

Se titular de autorizacdo de residéncia temporaria deve solicitar a respetiva
renovacao até trinta dias antes de expirar a sua validade.

O imigrante tem o dever de respeito a ordem publica, seguranca publica e saude

publica:

Garantindo auséncia de condenacdo em pena ou penas que, isolada ou
cumulativamente, ultrapassem um ano de prisdo, ainda que, no caso de
condenacgao por crime doloso previsto na presente lei ou com ele conexo ou por
crime de terrorismo, por criminalidade violenta ou por criminalidade
especialmente violenta ou altamente organizada, a respetiva execug¢do tenha
sido suspensa

N3o se encontrando no periodo de interdicdo de entrada em territdrio



nacional, subsequente a uma medida de afastamento do Pais

. Garantindo Auséncia de indicagao no Sistema de Informagao Schengen

. Garantindo Auséncia de indicacdo no Sistema Integrado de Informacgdes para
efeitos de ndo admissdo, nos termos do art.2 33.2 do Regime de Entrada,
Permanéncia, Saida e Afastamento de Estrangeiros do Territério Portugués
(REPSAE).

2.3 Imigragao

O documentdrio politico sobre a vaga de imigracdo que mudou Portugal, Lisboetas
(2004) de Sérgio Tréfaut é o retrato de um momento Unico em que o pais e a cidade
entraram num processo de transformacao irreversivel. O filme relata que ao longo do
seculo XX, Portugal foi uma terra de emigrantes. Quase metade da populac¢do ativa tinha
partido para trabalhar no estrangeiro a procura de melhores salarios e de uma vida
melhor.

No inicio do terceiro milénio a situacdo mudou muito. A integracdo de Portugal na
comunidade europeia, e dez anos de uma politica de construcdo intensiva trouxeram a
Portugal imigrantes de todo mundo: dos paises da europa do Leste, do Brasil, india,
China e Africa.

A procura de uma vida melhor muitos deixaram na sua terra natal filhos ou pais idosos.
Muitos destes imigrantes tinham vindo da antiga Unido Soviética.

A falta de legislacio em relacdo aos imigrantes era visivel, visto que, quando eram
informados sobre a morte de um parente muitos ndo conseguiam sair do pais por falta
de documento e por falta de empatia dos patrées. Na época, muitos eram presos por
ndo possuirem documentos. Fazia-se a detencdo no campo grande, onde havia um
mercado negro, onde todas as manhas a partir das cinco horas os empresdrios da
construcao civil procuravam mao-de-obra “barata” e disponivel, sobretudo composta de
imigrantes ilegais, a maior parte dos individuos detidos eram de nacionalidade
ucraniana, que mal falavam portugués.

Em 2011, os censos mostraram um grande aumento da populagdo migrante, tendo
qguadruplicado entre 1991 e 2011. Esta populagao residia maioritariamente na regido de
Lisboa e na regido de Sintra. Ainda segundo os censos 2011, as ofertas de contratos
profissionais que mais apareceram para imigrantes era de limpeza, para particulares e
para hotéis, seguido de empregado de balcdo, trabalhadores da construgdo civil,
cozinheiros e empregados de mesa. A maioria dos estrangeiros residentes em Portugal
eram mulheres. De acordo com o relatério do Servico de Estrangeiros, em 2019, eram
590.348 migrantes, na sua maioria brasileiros (25,6%) e também foi referido que 81,1%
da populacdo estrangeira encontrava-se no ativo. S3o diversas as nacionalidades de
migrantes, que tém chegado a Portugal, no entanto, em termos numéricos, as mais
significativas sdo a brasileira, a ucraniana, a romena, a cabo-verdiana e a angolana.
Sendo que 84% desta populagao, pertence maioritariamente a faixa etaria entre os 25-
44 anos, ao incidir com maior predominancia em individuos do sexo feminino, o que
permite concluir que haveria um potencial indice de crescimento demografico. No ano
de 2020 houve um aumento da populagdo estrangeira, aumentou 12,2% comparado a
2019, tendo ficado com um total de 662.095 cidaddos. Registou-se o valor mais alto
desde 1976, surgimento do Servi¢Ges de Estrangeiros e Fronteiras (SEF).



Segundo o SEF, Portugal registou em 2022 um total de 757,252 estrangeiros com
residéncia. No qual, os brasileiros sdo a maior comunidade estrangeira residente no pais
(Fig.1), com diferenca larga para os britanicos, que estdo em segundo.

As dez maiores comunidades de estrangeiros que residem de forma legal sdo:

Brasil: 233,138 pessoas
Reino Unido: 36,639 pessoas
Cabo Verde: 35,744 pessoas
india: 34,232 pessoas

Italia: 33,707 pessoas
Angola: 30,417 pessoas
Franga: 27,614 pessoas
Ucrania: 26,898 pessoas
Roménia: 23,967 pessoas
10 Nepal: 23,441 pessoas
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Em 2023, o Observatério das Migracées (OM) apresentou a rubrica Migra Play (Fig. 1),
gue mostra de forma dindmica a evolucdo das principais nacionalidades estrangeiras
residentes em Portugal entre 2011 e 2022. Os dados estatisticos apresentam-se em
graficos animados e interativos que ilustrem determinado tema ligado a imigracdo em
Portugal.

Nacionalidades Estrangeiras Residentes em Portugal

Fonte: Oliveira, C. R., Relatorios Estatisticos Anuais Indicadores de Integracdo de Imigrantes,
Observatdrio das Migragdes
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Fonte: Oliveira, C. R., Relatdrios Estatisticos Anuais Indicadores de Integracdo de
Imigrantes,Observatodrio das Migragdes.
Figura 1- Nacionalidades estrangeiras residentes em Portugal

3. METODOLOGIA

De modo, a responder a questdao de partida e alcancar os objetivos propostos,
optdmos por realizar um estudo do ambito quantitativo de abordagem exploratério-
descritiva com o auxilio dos procedimentos estatisticos, apds a aplicacdo de um



guestionario a uma amostra de imigrantes da drea metropolitana de Lisboa.

A ferramenta utilizada foi o questiondrio Copenhagen Psychosocial Questionnair Il
(COPSOQ 1), tendo o mesmo sido partilhado através do Google Forms. O pedido formal
de consentimento para a aplicacdo do questionario foi realizado tendo sido enviado ao
Coordenador do mestrado, e depois a Associacdo de Defesa e Apoio de Imigrantes. A
aplicacdo do questionario foi feita online, através do link disponibilizado, tendo sido
garantido o seu anonimato.

O numero de respostas obtido foi de 67 imigrantes, que preencheram o questionario
de forma voluntaria. O questionario contém 49 questdes (sendo 42 do COPSOQ/ Il e as
restantes sociodemografica) sobre fatores de stress e fatores potencialmente protetores
da saude mental dos imigrantes. O critério de inclusdo foi, todos os respondentes tinham
de ser imigrantes. A verificacdo deste critério, invalidou 3 questionarios, tendo ficado a
amostra final constituida por 64 imigrantes. O tratamento estatistico das respostas
obtidasfoi feito recorrendo ao programa IBM SPSS Statistics (versao 27).

4. RESULTADOS

4.1. Caracterizacao da amostra

Neste subcapitulo iremos apresentar a caracterizagdo sécio demografica da amostra
dos 64 inquiridos que constituem a amostra deste trabalho. Os resultados apresentados
foram obtidos com o package SPSS Statistic.

Sexo
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Figura 2- Caracteristicas sociodemograficas - género

A andlise da figura 2 permite observar que este estudo envolveu um total de 64
participantes, 17 do sexo masculino (26,56%) e 47 do sexo feminino (73,44%).
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Figura 3- Caracteristicas sociodemograficas — Ano de nascimento

De acordo com a variavel “Ano de nacimento” (figura 3), foi possivel concluir que os
participantes tém as idades compreendidas entre os 17 e os 62 anos. Também é possivel
inferir que a maior percentagem de participantes tem 30 anos de idade.

Quanto tempo vive em Portugal?
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Figura 4- Caracteristicas sociodemograficas — Numero de anos que ja reside em Portugal

Segundo a figura 4, os participantes ja residem em Portugal entre 1 ano e 26 anos. A maior
parte da amostra ja vive em Portugal entre 6 a 10 anos.



Em qual distrito vives?
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Figura 5- Caracteristicas sociodemograficas — Distrito de residéncia
A partir da figura 5 é possivel observar que os participantes residem em cinco distritos

diferentes: Coimbra, Lisboa, Santarém, Setubal e Viseu. A maior percentagem de inquiridos

reside em Setubal.
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Figura 6- Caracteristicas sociodemograficas- Situacdo quanto a realizagcdo de algum trabalho

De acordo com a figura 6, mais de 60 imigrantes trabalham.
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De acordo com a figura 7, a maior parte dos imigrantes viram-se obrigados a imigrar
a procura de melhores condi¢des de vida, sendo o segundo motivo os estudos.



Tem titulo de residéncia?
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Figura 8- Caracteristicas sociodemograficas — Existéncia do titulo de residéncia

Segundo a figura 8, dos 64 imigrantes 56 sdo portadores do titulo de residéncia, tendo
a amostra 8 participantes em processo de legalizagdo.
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Figura 9- Caracteristicas sociodemograficas- Continente de origem

A analise da figura 9 permite observar que o continente de origem de grande parte
dos imigrantes que fazem parte da amostra em estudo é Africa seguido do continente
americano.

4.2. Resultados obtidos a partir das respostas do questionadrio

De seguida apresentam-se os resultados obtidos a partir das respostas ao questionario
utilizado para a realizagdo deste trabalho mais relevantes. Os resultados obtidos para as
restantes questdes que fazem parte do questionario podem ser consultados no anexo 7.
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Tabela 1- Resposta a pergunta: “O seu trabalho coloca-o em situagcbes emocionalmente
perturbadoras?”

O seu trabalho coloca-o em situagdes emocionalmente

perturbadoras?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
valido  Asvezes 20 31,3 31,3 31,3
Frequentemente 4 6,3 6,3 37,5
Nunca / Quase nunca 19 29,7 29,7 67,2
Raramente 15 23,4 23,4 90,6
Sempre 6 9,41 9,4 100,0

Total 64 100,0 100,0

Tabela 2- Resposta a pergunta: “O seu trabalho exige emocionalmente de si?”

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
véalido  Asvezes 19 29,7 29,7 29,7
Frequentemente 7 10,9 10,9 40,6
Nunca/Quase Nunca 8 12,5 12,5 53,1
Raramente 10 15,6 15,6 68,8
Sempre 20 31,3 31,3 100,0

A andlise da tabela 2 permite observar que cerca de 60% dos inquiridos responderam
que “sempre” e “as vezes”, a questdao “O seu trabalho exige emocionalmente de si”.

Tabela 3- Resposta a pergunta: “Sente-se emocionalmente envolvido com o seu trabalho”

Sente-se emocionalmente envolvido com o seu trabalho?

Percentagem Percentagem

Frequéncia  Percentagem valida acumulativa
Valido  As vezes 20 31,3 31,3 31,3
Frequentemente 10 15,6 15,6 46,9
Nunca/quase nunca 5 7,8 7,8 54,7
Raramente 9 14,1 14,1 68,8
Sempre 20 31,3 31,3 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 3, observa-se que uma grande parte dos imigrantes sentem-se emocionalmente
envolvidos com o seu trabalho (47% responderam “sempre” e “frequentemente”). 12



Tabela 4 - Resposta a questdo: “O seu trabalho requer que ndo manifeste a sua opinidgo?”

O seu trabalho requer que ndo manifeste a sua opinido?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
vélido  Asvezes 16 25,0 25,0 25,0
Frequentemente 9,4 9,4 34,4
Nunca/Quase nunca 21 32,8 32,8 67,2
Raramente 12 18,8 18,8 85,9
Sempre 14,1 14,1 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 4, constata-se que, raramente ou nunca os imigrantes manifestam a
sua opinido no seu local de trabalho (51,6%).

Tabela 5- Resposta a questdo: “O seu trabalho requer que esconda os seus sentimentos?”

O seu trabalho requer que esconda os seus sentimentos?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Véalido  Asvezes 15 23,4 23,4 23,4
Frequentemente 12,5 12,5 35,9
Nunca/Quase nunca 25 39,1 39,1 75,0
Raramente 9,4 9,4 84,4
Sempre 10 15,6 15,6 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 5, observa-se que 18 dos imigrantes exprimem os seus sentimentos,
normalmente (28,1%), sendo 31 o numero de imigrantes que ndao exprimem o0s seus
sentimentos (48,5%). Os restantes responderam “as vezes”.

Tabela 6- Resposta a questdo: “E-lhe exigido que trate todas as pessoas de forma igual embora n3o se

sinta satisfeito com isso”

E-lhe exigido que trate todas as pessoas de forma igual embora néo se sinta
satisfeito com isso

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Véalido  Asvezes 8 12,5 12,5 12,5
Frequentemente 9 14,1 14,1 26,6
Nunca/Quase nunca 19 29,7 29,7 56,3
Raramente 4 6,3 6,3 62,5
Sempre 24 37,5 37,5 100,0
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Na tabela 6, 37,5% dos emigrantes afirmam que é lhes sempre exigido que tratem as pessoas
de forma igual embora ndo se sintam satisfeitos comisso, enquanto 29,7% acham a contrario.

Tabela 7- Resposta a pergunta: “E-lhe exigido que seja simpatico com todos, embora sinta que o mesmo
nao lhe é retribuido?”

E-lhe exigido que seja simpéatico com todos, embora sinta que 0 mesmo n&o
Ihe é retribuido?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
véalido  As vezes 12 18,8 18,8 18,8
Frequentemente 6 9,4 9,4 28,1
Nunca/Quase nunca 17 26,6 26,6 54,7
Raramente 4 6,3 6,3 60,9
Sempre 25 39,1 39,1 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 7, observa-se que a maior percentagem de imigrantes (39,1%) respondeu
“sempre” a questdo colocada.

Tabela 8- Resposta a questdo: “O seu trabalho apresenta objetivos claros?”

O seu trabalho apresenta objetivos claros?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Véalido  As vezes 5 7.8 7.8 7.8
Frequentemente 10 15,6 15,6 23,4
Nunca/Quase nunca 1 1,6 1,6 25,0
Raramente 3 4,7 4,7 29,7
Sempre 45 70,3 70,3 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 8, constata-se que mais de metade (45 emigrantes), sabem exatamente o seu
papel na empresa que os integram.
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Tabela 9- Resposta a pergunta: “Sabe exatamente quais as suas responsabilidades?”

Sabe exatamente quais as suas responsabilidades?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  As vezes 3 4,7 4,7 4,7
Frequentemente 3 4,7 4,7 9,4
Nunca/Quase Nunca 2 31 31 12,5
Raramente 2 31 3,1 15,6
Sempre 54 84,4 84,4 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 9, verifica-se que 54 imigrantes (84,4%) sabem das suas responsabilidades como
trabalhadores.

Tabela 10- Resposta a questdo: “sabe exatamente o que é esperado de si?”

Sabe exatamente o que é esperado de si?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
véalido  As vezes 9 14,1 14,1 14,1
Frequentemente 5 7,8 7,8 21,9
Nunca/Quase Nunca 5 7.8 7,8 29,7
Raramente 1 1,6 1,6 31,3
Sempre 44 68,8 68,8 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 10, observa-se que mais de metade da amostra sabe exatamente o que
o trabalho requer deles (68,8%).

Tabela 11- Resposta a pergunta: “Por vezes, tem de fazer coisas que deveriam ser feitas de

outra maneira?”

Por vezes tem de fazer coisas que deveriam ser feitas de outra maneira?

Percentagem Percentagem

Frequéncia = Percentagem valida acumulativa
Vélido  As vezes 31 48,4 48,4 48,4
Frequentemente 4 6,3 6,3 54,7
Nunca/Quase Nunca 12 18,8 18,8 73,4
Raramente 11 17,2 17,2 90,6
Sempre 6 9,4 9,4 100,0

Total 64 100,0 100,0
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Na tabela 11, observa-se que cerca de metade dos imigrantes (48,4%), concorda que
as vezes ha coisas que deveriam ser feitas de outra maneira.

Tabela 12- Resposta a questdo: “com que frequéncia o seu superior fala consigo sobre como esta a
decorrer o seu trabalho?”

Com que frequéncia o seu superior fala consigo sobre como estd a decorrer o
seu trabalho?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 23 35,9 35,9 35,9
Frequentemente 15 23,4 23,4 59,4
Nunca/Quase Nunca 5 7.8 7.8 67,2
Raramente 9 14,1 14,1 81,3
Sempre 12 18,8 18,8 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 12, observa-se que 35,9% dos imigrantes respondem que as vezes o seu
superior fala sobre como estd a decorrer o trabalho.

Tabela 13- Resposta a pergunta: “Com que frequéncia tem ajuda e apoio do seu superior?”

Com que frequéncia tem ajuda e apoio do seu superior?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  As vezes 22 34,4 34,4 34,4
Frequentemente 8 12,5 12,5 46,9
Nunca/Quase nunca 3 4,7 4,7 51,6
Raramente 13 20,3 20,3 71,9
Sempre 18 28,1 28,1 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 13, observa-se que 35 dos imigrantes da amostra relatam que raramente
ou as vezes, tém a ajuda e o apoio do superior (54,7%).
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Tabela 14- Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, sentiu-se cansado?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se cansado?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 20 31,3 31,3 31,3
Frequentemente 14 21,9 21,9 53,1
Nunca/Quase nunca 6 9,4 9,4 62,5
Raramente 4 6,3 6,3 68,8
Sempre 20 31,3 31,3 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 14, observa-se que mais de 50% dos individuos respondeu que se sentiu
cansado nas ultimas 4 semanas.

Tabela 15- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se esgotado?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se esgotado?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Véalido  Asvezes 26 40,6 40,6 40,6
Frequentemente 11 17,2 17,2 57,8
Nunca/Quase nunca 7 10,9 10,9 68,8
Raramente 9 14,1 14,1 82,8
Sempre 11 17,2 17,2 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 15 constata-se que, 40,6% dos participantes da amostra sentiu-se por vezes
esgotado, nas ultimas 4 semanas.

Tabela 16- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se fisicamente exausto?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se fisicamente exausto?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
vélido  Asvezes 27 42,2 42,2 42,2
Frequentemente 8 12,5 12,5 54,7
Nunca/Quase nunca 6 9,4 9,4 64,1
Raramente 7 10,9 10,9 75,0
Sempre 16 25,0 25,0 100,0

Total 64 100,0 100,0

A andlise da tabela 16 permite observar que a grande maioria dos participantes se
sente fisicamente exausto (cerca de 70%).
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Tabela 17- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se emocionalmente exausto?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se emocionalmente exausto?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
valido  As vezes 19 29,7 29,7 29,7
Frequentemente 12 18,8 18,8 48,4
Nunca/Quase nunca 7 10,9 10,9 59,4
Raramente 12 18,8 18,8 78,1
Sempre 14 21,9 21,9 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 17 verifica-se que, a maior parte dos participantes da amostra referem
gue se sentem sempre, frequentemente ou as vezes emocionalmente exaustos (70,4%).

Tabela 18- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se tenso?”

Nas Ultimas 4 semanas, sentiu-se tenso?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Valido As vezes 28 43,8 43,8 43,8
Frequentemente 7 10,9 10,9 54,7
Nunca/Quase nunca 10 15,6 15,6 70,3
Raramente 10 15,6 15,6 85,9
Sempre 9 14,1 14,1 100,0

Total 64 100,0 100,0

Analisando a tabela 18, 43,8% dos imigrantes referem que por vezes se sentiram
tensos nas ultimas 4 semanas.

Tabela 19- Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, sentiu-se ansioso?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se ansioso?

Percentagem Percentagem

Frequéncia  Percentagem valida acumulativa
véalido  As vezes 19 29,7 29,7 29,7
Frequentemente 15 23,4 23,4 53,1
Nunca/Quase nunca 12 18,8 18,8 71,9
Raramente 8 12,5 12,5 84,4
Sempre 10 15,6 15,6 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 19 verifica-se que 39% dos imigrantes respondem que se sentiram sempre
ou frequentemente ansiosos nas uUltimas 4 semanas.
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Tabela 20- Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, sentiu-se com falta de confian¢a?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se com falta de confianga?

Percentagem Percentagem
vélida acumulativa
Frequéncia Percentagem

Vélido  Asvezes 25 39,1 39,1 39,1
Frequentemente 2 31 3,1 42,2
Nunca/Quase nunca 20 31,3 31,3 73,4
Raramente 10 15,6 15,6 89,1
Sempre 7 10,9 10,9 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 20 observa-se que metade dos participantes respondeu que ou sempre

ou as vezes sentiram falta de confianca nas ultimas 4 semanas.

Tabela 21 - Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, tem-se envolvido em conflitos ou
discussoes?”

Nas ultimas 4 semanas, tem-se envolvido em conflitos ou discussdes?

Percentagem Percentage
Frequéncia Percentagem vélida m
acumulativa

Vélido As vezes 9 14,1 14,1 14,1
Frequentemente 1 1,6 1,6 15,6
Nunca/Quase nunca 39 60,9 60,9 76,6
Raramente 14 21,9 21,9 98,4
Sempre 1 1,6 1,6 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 21, observa-se que mais de metade da amostra, 60,9%, respondeu que nao
se envolveu em conflitos ou discussGes nas ultimas 4 semanas.
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Tabela 22 - Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, tem sido alvo de insultos ou provocagdes
verbais?”

Nas ultimas 4 semanas, tem sido alvo de insultos ou provocacges verbais?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
valido  Asvezes 7 10,9 10,9 10,9
Frequentemente 2 31 3,1 14,1
Nunca/Quase nunca 41 64,1 64,1 78,1
Raramente 9 14,1 14,1 92,2
Sempre 5 7,8 7,8 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 22, constata-se que mais de metade da amostra (64,1%), afirma que nao foi
alvo de insultos ou provocacgdes verbais nas ultimas 4 semanas.

Tabela 23 - Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, tem sido exposto a ameagas de violéncia?”

Nas ultimas 4 semanas, tem sido exposto a ameacas de violéncia?

Percentagem Percentagem
Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Nunca/Quase nunca 52 81,3 81,3 89,1
Raramente 7 10,9 10,9 100,0
Total 64 100,0 100,0

Na tabela 23, verifica-se que mais de metade dos participantes da amostra (81,3%),
respondeu que nao tem sido exposto a ameagas de violéncia nas ultimas 4 semanas.

Tabela 24 - Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, tem sido exposto a violéncia fisica”

Nas ultimas 4 semanas, tem sido exposto a violéncia fisica

Percentagem Percentagem
Freguéncia Percentagem vélida acumulativa
Valido  As vezes 2 31 3,1 3,1
Nunca/Quase nunca 59 92,2 92,2 95,3
Raramente 3 4,7 4,7 100,0
Total 64 100,0 100,0

Na tabela 24, observa-se que a maioria dos participantes (92,2%) afirmaram que ndo
tém sido expostos a violéncia fisica nas ultimas 4 semanas.
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O teste do qui-quadrado (x?) de Pearson avalia se duas varidveis qualitativas sdo ou ndo
independentes. Este estudo do cruzamento ou de associacdo entre as varidveis
permitiu-nos relacionar algumas respostas das questdes do questionario de modo a
identificarmos diferencas significativas nas diversas categorias das varias variaveis.

Tabela 25- Cruzamento entre as questdes: “O seu trabalho exige emocionalmente de si” e “Sentiu-se
emocionalmente exausto”

8- O seu trabalho exige emocionalmente de si? * 31- Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se emocionalmente exausto?

Testes qui-quadrado

Significancia
Assintética
Valor df (Bilateral)
Qui-quadrado de 28,4247 16 028
Pearson
Razdo de 27,952 16 ,032
verossimilhanca
N de Casos Validos 64

a. 23 células (92,0%) esperavam uma contagem menor que
5. A contagem minima esperada é ,77.

Na tabela 25, observa-se que o valor-p associado ao teste do qui-quadrado é de 0,028.
Considerando um nivel de significancia de 0,05 como critério de rejeicdo da hipotese, é
possivel concluir que existe uma associacao entre as duas questées, ou seja, os imigrantes
gue referem que o trabalho exige emocionalmente de si sdo também aqueles que dizem
sentir-se mais exaustos emocionalmente.

Tabela 26- Associacdo entre as respostas as questdes: “O seu trabalho exige emocionalmente de si” e
“Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se fisicamente exausto”

8- O seu trabalho exige emocionalmente de si? * 30- Nas Ultimas 4 semanas, sentiu-se fisicamente exausto?

Testes qui-quadrado

Significancia
Assintdtica
Valor df (Bilateral)
Qui-quadrado de 34,5347 16 ,005
Pearson
Razdo de 32,556 16 ,008
verossimilhanca
N de Casos Validos 64

a. 22 células (88,0%) esperavam uma contagem menor que
5. A contagem minima esperada é ,66.

A partir do resultado do teste do qui-quadrado apresentado na tabela 26, é possivel
concluir que existe uma associacao entre as duas questdes, ou seja, 0s imigrantes que
referem que o trabalho exige emocionalmente de si sao também aqueles que dizem que
nas ultimas 4 semanas, sentiram-se fisicamente exausto (valor-p =0.005 < 0.05).
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Tabela 27- Cruzamento entre “o se trabalho exige emocionalmente de si” e “sabe o que é esperado de

R

N|

8- O seu trabalho exige emocionalmente de si? * 16- Sabe exatamente o que é esperado de si?

Testes qui-quadrado

Significancia
Assintdtica
Valor df (Bilateral)
Qui-quadrado de 28,1622 16 030
Pearson
Razdo de 29113 16 023
verossimilhanga
N de Casos Validos 64

a. 21 células (84,0%) esperavam uma contagem menor que
5. A contagem minima esperada é ,11.

Na tabela 27, observa-se uma associacdo entre as duas questdes cruzadas (valor-p= 0,03
< 0,05). Podemos concluir que apesar de o trabalho para o imigrante ser
emocionalmente exigente, hd o reconhecimento das suas responsabilidades.

Tabela 28- Cruzamento entre as questdes: “O seu trabalho exige emocionalmente de si” e “O seu trabalho

coloca-o em situagGes emocionalmente perturbadoras”
8- O seu trabalho exige emocionalmente de si? * 7- O seu trabalho coloca-o em situagdées emocionalmente
perturbadoras?

Testes qui-quadrado

Significancia
Assintdtica

Valor df (Bilateral)
Qui-quadrado de 44 6237 16 <,001
Pearson
Razdo de 44 403 16 <,001
verossimilhanga
N de Casos Validos 64

a. 21 células (84,0%) esperavam uma contagem menor que
5.Acontagem minima esperada é ,44.

O resultado do teste do qui-quadrado apresentado na tabela 28, permite concluir que
existe uma associacdo entre as duas questdes, os imigrantes que referem que o trabalho
exige emocionalmente de si sdo também aqueles que dizem que o trabalho os coloca
em situa¢des emocionalmente perturbadoras (valor-p <0.001).
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5. CONCLUSOES

Tendo em conta aos resultados da avaliacdo dos riscos psicossociais, identificamos que as
exaustdes fisicas e emocionais se apresentam como os principais fatores de risco, uma vez
gue, influenciam negativamente os resultados da amostra.

A presente investigacdo confirma que os riscos psicossociais advém da exposicdo dos

imigrantes aos fatores como o cansaco, stress e ansiedade, dai ser relevante a prevencado e a
intervencdo para evitar maiores complicacdes na saude fisica e mental, visto que, o cendrio
ndo se encontra, ainda, em estado de emergéncia. A limitacdo da investigacdo refere-se ao
cenario de ser uma associacdo com muitos imigrantes, de diferentes paises, culturas, idiomas
e interpretagdes. Tendo em conta, que nao trabalham no mesmo local e ndo ocupam as
mesmas fungdes, o que também pode ter influenciado nos resultados, sendo recomendado
outras investigacoes cientificas sobre a tematica. Entretanto, os resultados aqui dispostos sdo
relevantes e apontam para essa necessidade de implementar a¢des que fortalecam a saude
mental e o processo de trabalho dos imigrantes investigados. A valorizacdo recente da
problematica representa mais um despertar para a sua existéncia do que, propriamente, o seu
efetivo aparecimento. A atualidade comeca a evidenciar sinais diferentes, mas os problemas
da conceptualizacdo dos riscos psicossociais e da avaliacdo dos riscos psicossociais persistem,
sendo necessario maior atencdo e conhecimento sobre esta realidade. A avaliacdo de riscos
psicossociais tem de ser, progressivamente, pensada como parte integrante da pratica
profissional de avaliacdo de riscos. Ainda assim, continua a ser necessario aprofundar a esfera
da sensibilizacdo com uma comunicagdo transparente na empresa, o didlogo diario de
seguranga para conscientizar os colaboradores a respeito da seguranga em ambiente
profissional, a participacao ativa nas formacdes, de forma, a conhecer a existéncia de todas as
medidas em vigor e fomentar uma cultura de “Zero Acidentes”, a pratica de atividades fisicas
e hobbies relaxantes, fazer as pausas regulares durante o periodo do trabalho, procurar apoio
emocional com amigos, familiares ou profissionais, para que os fatores psicossociais de risco
passem a ser considerados como quaisquer outros fatores de risco e sejam passiveis de
identificacdo, avaliacdo e integracdao no mapa geral de riscos dos servicos de saude.
Diante do exposto o presente trabalho vem contribuir para o conhecimento dos trabalhadores,
gestores e comunidade académica a respeito da importancia dos riscos psicossociais e suas
consequéncias para a saude fisica e mental, nas esferas profissional e pessoal dos imigrantes
trabalhadores, agravados com a procura de melhores condi¢des de vida. A investigacao
coopera nesse periodo de incertezas e mediante as lacunas existentes na literatura a respeito
das guerras, conflitos, crise econémica, entre outros problemas que causam a imigracao,
despertando um olhar diferenciado a respeito do stresse, burnout e a ansiedade dos
imigrantes. Para além disso, vem também conscientizar as institui¢cdes e contribuir para gestao
organizacional a respeito da importante articulacao entre seguranga e saude no trabalho nos
servicos de prestacdo de cuidados de saude.
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ANEXOS

Anexo 1 - Novas regras para a obtengao de visto ou uma autorizacao de

residéncia

A Lei

de Estrangeiros
mudou!

CIDADAOCA) ESTRANGEIRO(A),

Sabia que ha novas regras para obter um visto ou uma autorizacdo de residéncia?

2 7 SIMPLIFICAMOS 0US PROCEDIMENTOS.
2 7~ BLIMINAMOS BUROCRACIA.

4 ¢~ REDUZIMOS AS DBSLOC.ACGBS A0S NOSSOS SERVIGOS.

A PARTIR DE AGORA:
* O SEF passa a reutilizar os documentos que j& tiver em seu poder,
dispensando a sua apresentaco quando j& existam no processo;

Na concessio de vistos de residéncia. sempre que comunicar a data da
viagem, sera informadoia) do dia de agendamento parz apresentagio do
pedide de autorizagio de residéncia no SEF;

- Passa a ser possivel agendar o atendimento parz qualguer diregio cu
delegaciio regional do SEF, independentemente da area de residéncia;

- Nos pedidos de renovagso de Autorizacio de Residéncia ou Cartdo de Residen-
cia e promrogacio de permanéncia de titulares de visto vélido, os agendamentos
podem ser feitos online, mediante registo no Portal do SEF em My SEF.

-~ Alguns procedimentos passam a ser digitais, evitando deslocacdes aos servigos.
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Anexo 2 - Questionario sociodemografico

Riscos Psicossociais em Imigrantes

Riscos Psicossociais associades 4 Imigragdo.

Questiondrio desenvalvido no &mbito da unidade curricular de Estatistica Aplicada & S5T do Mestrado em
Gestdo de Seguranga e Sadde no Trabalho do ISEC Lisboa. Tem como finalidade identificar a existénciz de
riscos peicossociais em imigranies. Para a avaliagdo da disciplina, o= dados serdo tratados com a aplicacdo
12K SPSS. As respostas s8o confidencizis e o seu trataments serd efetuado de forma agregada, no sendo o
mesmo sujeito & andlise individual, respeitands o anonimate dos inquirides. Deverd preencher as quasties em
5 min. no maxima.

Agradego que leiz atentamente cada questio.

B I U = b
0- Sexo ™
F
M

1- Ano de Mascimento *

Texto de resposta cu

2- Quanto tempo vive em Portugal? *

Texic de resposta cu

3- Em gual distrito vives?”

Lizhoa

Setlbal

Faro

Beja

Evera

Portalegre

Santarém

Leiria

Guarda

Caimbra

Castelo Branco

Viseu

Aveirg

Forto

Braga

Vila Real
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4- 0 que te trouxe a Portugal? *

Texto de resposta curta

5 Trabalha? Ha quanto tempo? J& tem residéncia/CC 7 *

& De onde vens? (naturalidade) *
Europa
Asia
América
Oceania
Artartida

Africa
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Anexo 3 - COPSPQII

COPSOQ 1T - Versio Langa
(Kristensen, T., 21}
Adaptade para a Populagio Portuguesa por Salva, C. et al., (2001)

Imstrugbes:
Das seguimies afirmagies imdique (X) a que mais se adequa & sua resposta de acordo com as
ntes alternativas:

1- Nuncs! quase musea - Rarameste  3- Asvezes  4- Freguentemente 35— Sempre

0 seu trabalbo coloca-o0 em situagies emocionalmente

perturbadoms?

=]

0 sew trabalho exige emocionalmente de a7

3. Sentese emociomalments envelvido com o sew trabalho™

4. O sew trabalho requer que ndo manifeste a2 sua opinida?

5. (0 sew trabalho requer que esconda os sews sentimentos?

f. E-lhe exigado que traie indas as pessoas de forma igual embora

ndo s¢ sinta salisfeito com isso?

7. E-lhe exigido que scja simpitico com fodos, embora snts que

o mesme ndo The & retribuida?

B. 0 sen trabalho apresenta ohjetivos claros?

9. Sabe exalamente quais as suas responsabilidades?

10. Sabe exatamente o que & experado de si?

11. Faz coisas no sew trabalho que ums concordam e outros nio?

Mo sue trabalbo sio-lhe colocadas exigéncias comtmditorias?

13. Por vezes tem que Bzer coisas que deveriam ser festas de outra

mancira?

4. Por vezes tem que fazer coisas que considera desnecessinas?

15, Com que frequéncia o seu superior imesdiate fala consigo sobre

como estd a decomrer o sou trabalho?

16, Com que frequéncia tem ajuda e apoio do seu superior

mmediata?

17. Com que frequéncia € que o seu superior imediako fala consigo

em relagio a0 seu desempenho laboral?

Com que frequéncia durantes as dltimas 4 semanas seniiu. ...

1. Dificuldade a adormecer? | | | | |
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19.

Dormiu mal ¢ de forma sobressaliada™

0.

Acordou demasiado cedo ¢ depois teve dificuldade em

adormecer novamenie?

. Acordou virias vezes duranie a noiie ¢ depois ndo conseguia

adormecer novamenie?

. Cansado?

. Esgotado?

. Fisicamente exausto?

5. Emocionalmente exausto?

. Dificuldades em relaxar?

. Irritado?

. Tenso?

. Ansioso?

fad

. Triste?

Lad

. Falta de autoconfianca?

fad
-

. Peso na consciéncia ou sentimento de culpa’™

fad

. Falta de interesse por coisas quotidianss?

. Dores de barriga?

fad
LN

. Aperto ou dor no peito?

w

. Dores de cabega?

fad
|

. Palpitagdes?

. Tensdo em varios misculos?

39.

Tem-se envolvido em conflitos ou discussdes”

0.

Tem sido alvo de insulios on provocaches verbais?

41.

Tem sido exposio a ameacas de violéncia?

2. Tem sudo exposto a violéncia fisica™
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Anexo 4 - Consentimento informado para recolha de dados

+++ .
1seclisboa

NETITUYD SUMER IO OF
£sucaclio c citucns

Lisboa, 18 de setembro, 2023

Declaragdo de Autorizagdo para o preenchimento do questionério

Eu, Zetilia Mambo Sebastido, mestrando do curso em Gestao da Salde e Seguranga
no Trabaiho, instituto Superior de Educacao e Ciéncias (ISEC), residente em Portugal,
2830 - 270 Barreiro e portadora do bilhete de identidade n® 30916643, emitido em

Portugal, peco autorizagdo para entrevistar e aplicar o questionério que ira avaliar a
EXposiCac dos colaboradores do atendimento ao pablico aos fatores de risco para a
saude de natureza psicossocial,

O questionano desenvolvido no Ambito do Mestrade em Gestio de Seguranga e
Saude no Trabalho do ISEC Lisboa. Tem como finalidade identificar a existéncia de
riscos psicossociais nos colaboraores do supermercado, Pingo Doce. Para a
avaliacio, os dados serdo tratados no Copenhagen Psychosocial Questionnaire
(COPSO0Q) e na aplicagao IBM SPSS. As respostas s&0 confidenciais e o seu
tratamento serd efetuado de forma agregada, no sendo © mesmo sujeito a analise
indwidual, respeitando 0 anonimato dos inquiridos.

Declaro também que ndo ha Trocas Monetarias ou Interesses Financeiros.

Peco deferimento

Data

A /09/ 233

Assinatura

_éaﬂ;a_\?tﬁi\-. dad Seties\aSs

Anexo 5 - Teste de orientag¢do (ndo tendo o objetivo de diagndstico ou
substituicdo de psiquiatra)

0 meu trabalho (pz im fio estimulan




Anexo 6 — Filme Lisboetas de Sérgio Tréfaut (oferecido pela Associacao
de Defesa e Apoio de Imigrantes)

e Ju-\,uLl!l_J—L"IJ.L_A.,LLLLIJ... L e T |
v——-————-———-\.

o L M ) —

Iusboe;tar

n filme de Sérgio Tréfaut /

' | |
s
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Anexo 7 - Resultados obtidos em questdes do questionario
utilizado para o desenvolvimento do trabalho

Tabela 29- Resposta a pergunta: “Faz coisas no seu trabalho que uns concordam e outros ndo?”

Faz coisas no seu trabalho que uns concordam e outros ndo?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 23 35,9 35,9 35,9
Frequentemente 6 9,4 9,4 45,3
Nunca/Quase nunca 10 15,6 15,6 60,9
Raramente 13 20,3 20,3 81,3
Sempre 12 18,8 18,8 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 29, verifica-se que uma grande parte dos imigrantes trabalhadores,
responderam que “as vezes” ha discordancias no trabalho (35,9%).

Tabela 30- Resposta a pergunta: “no seu trabalho sao-lhe colocadas exigéncias contraditorias?”
No seu trabalho sdo-lhe colocadas exigéncias contraditorias?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
véalido  Asvezes 20 31,3 31,3 31,3
Frequentemente 7 10,9 10,9 42,2
Nunca/Quase nunca 25 39,1 39,1 81,3
Raramente 9 14,1 14,1 95,3
Sempre 3 4,7 4,7 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 30, constata-se que 39,1% dos trabalhadores imigrantes responderam que
no trabalho nunca Ihes sdo colocadas exigéncias contraditorias.

Tabela 31- Resposta a questdo: “Por vezes, tem de fazer coisas que considera desnecessarias?”

Por vezes, tem de fazer coisas que considera desnecessarias?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 21 32,8 32,8 32,8
Frequentemente 9 14,1 14,1 46,9
Nunca/quase nunca 24 375 375 84,4
Raramente 6 9,4 9,4 93,8
Sempre 4 6,3 6,3 100,0

Total 64 100,0 100,0
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Na tabela 31, verifica-se uma pequena diferenca entre os imigrantes trabalhadores que
acham que nunca tém de fazer coisas que consideram desnecessarias (37,5%), e os
imigrantes trabalhadores que acham que as vezes tém de fazer coisas que consideram
desnecessarias (32,8%).

Tabela 32- Resposta a pergunta: “Com que frequéncia é que o seu superior fala consigo em relagdo ao
seu desempenho laboral?”

Com que frequéncia é que o seu superior fala consigo em relacao ao seu
desempenho laboral?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 23 35,9 35,9 35,9
Frequentemente 14 21,9 219 57,8
Nunca/quase nunca 8 12,5 12,5 70,3
Raramente 11 17,2 17,2 87,5
Sempre 8 12,5 12,5 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 32, constata-se que 35,9% dos imigrantes indica que o seu superior fala as
vezes sobre o desempenho laboral.

Tabela 33- Resposta a pergunta: “Sentiu dificuldades a adormecer, nas ultimas 4 semanas?”
Sentiu dificuldades a adormecer, nas ultimas 4 semanas?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  As vezes 18 28,1 28,1 28,1
Frequentemente 5 7,8 7,8 35,9
Nunca/Quase nunca 21 32,8 32,8 68,8
Raramente 6 9,4 9,4 78,1
Sempre 14 21,9 21,9 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 33 observa-se que, nas ultimas semanas 32,8% dos imigrantes nunca ou quase
nunca sentiram dificuldades em adormecer e 28,1% dos imigrantes sentiu as vezes
dificuldades a adormecer.
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Tabela 34- Resposta a questdo: “Dormiu mal e de forma sobressaltada, nas uUltimas 4 semanas?”

Dormiu mal e de forma sobressaltada, nas ultimas 4 semanas?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem valida acumulativa
védlido  As vezes 19 29,7 29,7 29,7
Frequentemente 3 4.7 4,7 34,4
Nunca/quase nunca 22 34,4 34,4 68,8
Raramente 7 10,9 10,9 79,7
Sempre 13 20,3 20,3 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 34, constata-se que, 34,4% dos imigrantes nunca dormiu mal e de forma
sobressaltada nas ultimas 4 semanas, e 29,7%, as vezes dormiu mal e de forma

sobressaltada, nas ultimas 4 semanas.

Tabela 35- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, acordou demasiado cedo e depois teve

dificuldade em adormecer novamente?”

Nas ultimas 4 semanas, acordou demasiado cedo e depois teve dificuldade em
adormecer novamente?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Valido  As vezes 15 23,4 23,4 23,4
Frequentemente 5 7,8 7,8 31,3
Nunca/Quase nunca 22 34,4 34,4 65,6
Raramente 10 15,6 15,6 81,3
Sempre 12 18,8 18,8 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 35, verifica-se que, nas ultimas 4 semanas, 23,4% dos imigrantes por vezes
acordou demasiado cedo e depois teve dificuldades em adormecer novamente.

Tabela 36- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, acordou varias vezes durante a noite e depois

ndo conseguia adormecer novamente?”

Nas ultimas 4 semanas, acordou varias vezes durante a noite e depois néo
conseguia adormecer novamente?

Percentagem Percentagem

Frequéncia  Percentagem valida acumulativa
vélido  As vezes 15 23,4 23,4 23,4
Frequentemente 5 7,8 7,8 31,3
Nunca/Quase nunca 22 34,4 34,4 65,6
Raramente 8 12,5 12,5 78,1
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Sempre 14 21,9 21,9 100,0
Total 64 100,0 100,0

Na tabela 36, observa-se que, 34,4% da amostra, nunca ou quase nunca acordou varias
vezes durante a noite e depois ndo conseguia adormecer, novamente, nas Ultimas 4
semanas.

Tabela 37- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu dificuldades em relaxar?”
Nas ultimas 4 semanas, sentiu dificuldades em relaxar?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 26 40,6 40,6 40,6
Frequentemente 9 141 14,1 54,7
Nunca/Quase nunca 9 14,1 14,1 68,8
Raramente 7 10,9 10,9 79,7
Sempre 13 20,3 20,3 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 37, observa-se que 40,6% da amostra, afirma que por vezes teve
dificuldades em relaxar nas ultimas 4 semanas enquanto 20,3% afirma que teve sempre
essa dificuldade.

Tabela 38- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se irritado?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se irritado?

Percentagem Percentagem
Frequéncia  Percentagem vélida acumulativa
Véalido  As vezes 31 48,4 484 48,4
Frequentemente 9 14,1 14,1 62,5
Nunca/Quase nunca 7 10,9 10,9 73,4
Raramente 11 17,2 17,2 90,6
Sempre 6 9,4 9,4 100,0
Total 64 100,0 100,0

Na tabela 38 observa-se que cerca de metade dos participantes da amostra (48,4%),
sentiu-se por vezes irritado nas ultimas 4 semanas.
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Tabela 39- Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, sentiu-se triste?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se triste?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  Asvezes 24 37,5 37,5 37,5
Frequentemente 9 141 14,1 51,6
Nunca/Quase nunca 10 15,6 15,6 67,2
Raramente 10 15,6 15,6 82,8
Sempre 11 17,2 17,2 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 39, constata-se que 37,5% dos participantes desta amostra, sentiu-se por
vezes triste nas ultimas 4 semanas.

Tabela 40- Resposta a questao: “Nas ultimas semanas, sentiu-se com peso na consciéncia ou sentimento
de culpa?
Nas ultimas 4 semanas, sentiu-se com peso na consciéncia ou sentimento de

culpa?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
véalido  Asvezes 14 21,9 21,9 21,9
Frequentemente 1 1,6 1,6 23,4
Nunca/Quase nunca 27 42,2 42,2 65,6
Raramente 13 20,3 20,3 85,9
Sempre 9 14,1 14,1 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 40, percebe-se que mais de metade dos participantes da amostra (62,3%),
nunca se sentiu com peso na consciéncia ou sentimento de culpa nas ultimas 4 semanas.

Tabela 41- Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu falta de interesse por coisas
quotidianas?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu falta de interesse por coisas quotidianas?

Percentagem Percentagem

Frequéncia = Percentagem valida acumulativa
Valido  As vezes 23 35,9 35,9 35,9
Frequentemente 2 3,1 3,1 39,1
Nunca/Quase nunca 17 26,6 26,6 65,6
Raramente 10 15,6 15,6 81,3
Sempre 12 18,8 18,8 100,0

Total 64 100,0 100,0
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Analisando os resultados da tabela 41 a resposta “as vezes” foi a mais frequente por
parte dos respondentes desta amostra (35,9%).

Tabela 42- Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, sentiu dores de barriga?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu dores de barriga?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
Vélido  As vezes 16 25,0 25,0 25,0
Frequentemente 4 6,3 6,3 31,3
Nunca/Quase nunca 29 45,3 45,3 76,6
Raramente 11 17,2 17,2 93,8
Sempre 4 6,3 6,3 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 42, constata-se que, a maior parte dos participantes da amostra (45,3%),
afirma que nunca sentiu dores de barriga nas ultimas 4 semanas.

Tabela 43 - Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu aperto ou dor no peito?”
Nas ultimas 4 semanas, sentiu aperto ou dor no peito?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
véalido  As vezes 16 25,0 25,0 25,0
Frequentemente 5 7,8 7,8 32,8
Nunca/Quase nunca 28 43,8 43,8 76,6
Raramente 10 15,6 15,6 92,2
Sempre 5 7,8 7,8 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 43 observa-se que grande parte dos imigrantes afirma nunca ter sentido
aperto ou dor no peito nas ultimas 4 semanas (59%).

Tabela 44 - Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu dores de cabega?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu dores de cabeca?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
vélido  Asvezes 19 29,7 29,7 29,7
Frequentemente 12 18,8 18,8 48,4
Nunca/Quase nunca 14 21,9 21,9 70,3
Raramente 11 17,2 17,2 87,5
Sempre 8 12,5 12,5 100,0

Total 64 100,0 100,0
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Na tabela 44, verifica-se que 29,7%, afirma por vezes tersentido dores de cabeca nas
ultimas 4 semanas.

Tabela 45 - Resposta a questdo: “Nas Ultimas 4 semanas, sentiu palpitagdes?”

Nas ultimas 4 semanas, sentiu palpitacdes?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
vélido  As vezes 16 25,0 25,0 25,0
Frequentemente 4 6,3 6,3 31,3
Nunca/Quase nunca 29 45,3 45,3 76,6
Raramente 12 18,8 18,8 95,3
Sempre 3 4,7 4,7 100,0

Total 64 100,0 100,0

Analisando os resultados obtidos na tabela 45 nota-se que, 45,3% dos participantes da
amostra, nunca sentiu palpitacdes nas ultimas semanas.

Tabela 46 - Resposta a questdo: “Nas ultimas 4 semanas, sentiu tensdao em varios musculos”
Nas ultimas 4 semanas, sentiu tensdo em varios muisculos?

Percentagem Percentagem

Frequéncia Percentagem vélida acumulativa
valido  As vezes 20 31,3 31,3 31,3
Frequentemente 11 17,2 17,2 48,4
Nunca/Quase nunca 20 31,3 31,3 79,7
Raramente 6 9,4 9,4 89,1
Sempre 7 10,9 10,9 100,0

Total 64 100,0 100,0

Na tabela 46, percebe-se que a maioria dos participantes da amostra (31,3%) afirma
gue nunca sentiu tensdo em varios musculos nas ultimas 4 semanas.
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