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Resumo

O workaholism é um fendémeno crescente na sociedade atual, que pode ser
definido como a compulsao ou necessidade incontrolavel de trabalhar de forma
excessiva, que se encontra associado com uma ruminacdo persistente e frequente
acerca do trabalho, e uma priorizacdo do trabalho em detrimento das atividades
pessoais, que constitui, potencialmente, um risco e prejuizo (direto e indireto) para a
saude fisica e mental. O objetivo da presente investigacdo prende-se com a analise,
teérica e empirica. acerca deste fendémeno, analisando a sua associacdio com o
desenvolvimento de mal-estar subjetivo e sintomas de distress. O estudo realizado, de
natureza metodologica quantitativa, assenta numa analise de dados recolhidos
mediante a disseminacdo online de um inquérito que incluiu um questionario
sociodemografico/ocupacional, o Dutch Work Addiction Scale (DUWAS-10), o Kessler
Psychological Distress Scale (K-10) e o Positive and Negative Affect Schedule
(PANAS). A amostra utilizada na investigacao é composta por 590 trabalhadores, com
idades entre os 18 e 0s 66 anos, com uma média etaria de 37.76 (DP = 12.464). Face aos
objetivos empiricos foram realizados testes de diferenca e de associacao. De uma forma
geral, no que concerne aos testes de diferenca, os resultados desta investigacao
mostraram que as mulheres tém uma maior tendéncia para apresentar indicadores de
Trabalho Excessivo. Os individuos entre os 18 e os 37 anos de idade apresentam mais
sintomas de distress comparativamente aos individuos entre os 38 e os 66 anos de
idade. Os individuos pertencentes a um estatuto socioeconémico mais elevado
reportaram mais afeto positivo do que individuos com um estatuto socioeconémico
mais baixo. Além disso, mediante a aplicacio dos testes de associacdo, foram
encontradas correlagdes positivas entre os indicadores do workaholism e o distress e
entre os primeiros e o afeto negativo, sendo que ambas as relacoes assumem um carater
preditivo estatisticamente significativo.

O presente estudo apresenta evidéncias empiricas que permitem, por um lado,
relativizar o risco do trabalho excessivo e reforcar, por outro lado, das dimensdes
conceptuais do workaholism, a componente cognitiva, associada com a motivacao
interna e compulsiva para trabalhar, como a mais alarmante no que diz respeito ao

desenvolvimento de sofrimento clinicamente significativo e de risco para a sadde.

Palavras-chave
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Abstract

Workaholism is a growing problematic in society nowadays, which can be
defined as the compulsion or uncontrollable need to work excessively. It is associated
with persistent and frequent rumination about work, and prioritizing work over
personal activities, potentially constituting a risk and harm (both direct and indirect) to
physical and mental health. The aim of the present research is to analyze, both
theoretically and empirically, this phenomenon, examining its association with the
development of subjective malaise and distress related symptoms. The conducted
study, of quantitative methodological nature, is based on a data analysis, collected
through an online survey, which included a sociodemographic/occupational
questionnaire, the Dutch Work Addiction Scale (DUWAS-10), the Kessler Psychological
Distress Scale (K-10), and the Positive and Negative Affect Schedule (PANAS). The
sample used in the research consists of 590 workers aged between 18 and 66 years,
with an average age of 37.76 (DP = 12.464). Considering the empirical objectives,
difference and association tests were conducted. Regarding the difference tests, the
results of this investigation showed that women have a higher tendency to exhibit
indicators of Excessive Work, individuals aged between 18 and 37 years present more
symptoms of distress compared to individuals aged between 38 and 66 years, and
individuals with a higher socioeconomic status reported more positive affect than those
with a lower socioeconomic status. Additionally, through the application of association
tests, positive correlations were found between indicators of workaholism and distress,
as well as between workaholism and negative affect, with both relationships being

predictive in nature.

Furthermore, this study provides groundbreaking empirical evidence that
relativizes the risk of excessive work and, on the other hand, emphasizes that, among
the conceptual dimensions of workaholism, the cognitive component, associated with
internal and compulsive motivation to work, is the most alarming in terms of the

development of clinically significant distress.

Keywords
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1. Introducao

Nas ultimas décadas, varios fatores sociais e organizacionais, tais como a
globalizacao e a competicdo que esta desencadeia, aliada a pressdo para a inovacao
constante, tém vindo a estimular os trabalhadores a exercer a sua funcao de forma cada
vez mais desenfreada (Shimazu et al., 2012). Para além disso, a visao da realizacao de
atividades ocupacionais restrita a horarios estipulados tem vindo a ser abandonada
como consequéncia dos avancos tecnoldgicos, uma vez que estes permitem que o
trabalhador se encontre, constantemente, nos periodos de vigilia, em contacto com os
aspetos laborais. Estes aspetos tém limitado e esbatido a distincdo entre as esferas
laborais e da vida pessoal dos individuos e podem, muitas vezes, estimular uma
componente comportamental excessiva e um dominio cognitivo compulsivo, conhecido
como workaholism.

De uma forma geral, o workaholism pode ser entendido como uma compulsao,
ou necessidade incontrolavel para trabalhar, de forma excessiva, e para além daquilo
que é expectavel do ponto de vista organizacional. Incorpora aspetos como a ruminacao
persistente acerca de aspetos relacionados com o trabalho e uma priorizacao do
trabalho em detrimento de aspetos pessoais como o lazer e a familia (Clark et al., 2016)
e que pode ser identificado através de comportamentos como a realizacido de horas
excessivas de trabalho, padroes de desempenho muito exigentes, envolvimento no
trabalho fora do horario e local e um fundear da identidade pessoal na carreira
profissional. Inevitavelmente, este fendémeno e as suas exigéncias potenciam impactos
severos para a sadde fisica e mental dos individuos, além de afetar os niveis de
satisfacao com a vida dos mesmos (Griffiths & Murray, 2020).

A percecao de satisfacdo com a vida interliga-se com o conceito de bem-estar
subjetivo, que se prende com as emocoes positivas e negativas sentidas pelos individuos
e pelo balanco que estes efetuam entre as experiéncias positivas e negativas, sendo que
a percecao de bem-estar subjetivo assenta num balanco positivo (Diener et al., 1997).
Deste modo, torna-se evidente o potencial prejuizo direto e indireto que o fenémeno do
workaholism pode exercer no bem-estar subjetivo dos individuos, uma vez que este
apresenta consequéncias adversas para o dominio emocional dos individuos, tais como
os conflitos familiares, problemas na autoestima e o desenvolvimento de sintomas do
foro ansiégeno (Ng et al., 2007).

A dedicacdo excessiva ao contexto ocupacional, caracteristica deste fenémeno,
exige que o individuo aplique grande parte dos recursos internos na execucao das
tarefas laborais, dando origem a uma fadiga excessiva e prolongada, além de provocar
uma ativacio constante face aos estimulos relacionados com as tarefas, que, face a

indisponibilidade de recursos para lidar com os mesmos, ira, tendencialmente, criar
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uma resposta emocional desadaptativa por parte do individuo (Schieman & Young,
2013). Esta resposta emocional denomina-se por distress e pode ser identificada como
um estado psicofisiologico desagradavel, associado a um desgaste emocional, que
envolve sintomas do foro depressivo e ansioso, nomeadamente, baixa autoestima,
sentimentos de desesperanca, ansiedade, agitacao e tristeza, que se podem expressar
fisica ou psicologicamente, e que ameacam a qualidade de vida e as capacidades
normais do individuo podendo, deste modo, comprometer a sua produtividade e a sua
vida profissional (Ritsner et al., 2002) e extra-profissional.

Os principais objetivos do presente estudo associam-se, ao nivel tedrico-
conceptual, com a revisdo tedrica da tematica considerada e a descricio e
caracterizacao das variaveis workaholism, distress e bem-estar. Para além disso, visa-
se caracterizar os participantes, que compdoem a amostra, com base no seu perfil
sociodemografico e ocupacional, nas alteragoes das variaveis de acordo com os aspetos
sociais, demograficos e ocupacionais, e analisar e interpretar os valores médios
apresentados pelos participantes nas variaveis principais do estudo. Por fim, através da
presente investigacao, objetiva-se indagar as potenciais associacoes existentes entre as
dimensoes do workaholism, o bem-estar subjetivo e o distress no cerne da amostra,
além de, adicionalmente, aferir a existéncia de uma relacao de carater preditivo entre as
mesmas.

A presente investigacao encontra-se redigida de acordo com o formato de artigo,
tendo como publicacdo alvo a revista “Journal of Occupational Health Psychology”.
Em funcdo dos objetivos expostos, ird assumir, primariamente, um enquadramento
tebrico, elaborado com base numa revisao da literatura existente acerca do
workaholism, do distress, e do bem-estar subjetivo através do qual as varidveis em
estudo serdo definidas, e a relacdo entre as mesmas sera explorada, mediante os
resultados obtidos em estudos prévios. Seguidamente, a componente empirica do
estudo ir4 incluir a descricdo da amostra recolhida, com base nos dados recolhidos
através do questionario sociodemografico e ocupacional e dos instrumentos Dutch
Work Addiction Scale- DUWAS-10 (Schaufeli et al., 2009), Kessler Psychological
Distress Scale- K-10 (Pereira et al., 2017) e Positive and Negative Affect Schedule-
PANAS (Galinha, Pereira, & Esteves, 2015). Paralelamente, ainda através do contributo
dos dados recolhidos através dos instrumentos supracitados, os mesmos serao
analisados estatisticamente de forma correlacional, com a finalidade de averiguar a
existéncia de relagdoes entre o workaholism, o bem-estar subjetivo e o distress, e,
posteriormente, aferir a qualificacdo desta relacdo com base na predi¢ao. Numa tultima
fase, serao discutidos os resultados obtidos, fundamentando os mesmos através da

literatura existente na tematica e, derradeiramente, serao elaboradas as conclusées e
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consideracoes finais do estudo, que irao incluir os contributos do presente estudo para
a tematica em questao, as implicacoes do mesmo para estudos futuros, as limitacoes e a
exposicdo da relevancia dos resultados do presente estudo para o contexto da

Psicologia (Clinica e da Satde).
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2. Enquadramento tedrico

2.1. Delimitacao concetual de workaholism

O interesse pelo estudo do workaholism remete para a década de 70, tendo sido
Oates (1971) o impulsionador da primeira definicao do fenémeno, descrevendo-o como
uma necessidade excessiva de trabalhar, que da origem a interferéncias notérias na
saude fisica, na satisfacdo com a vida e nas relacoes interpessoais e funcionamento
social. Atualmente, a incidéncia neste fen6meno tem vindo a ser alimentada pelo
desenvolvimento de uma sociedade cada vez mais competitiva, agressiva e exigente no
dominio organizacional. Etimologicamente, o termo 'workaholism', um neologismo,
deriva da combinacdo das palavras "work" e "alcoholism” (Poy, 2011), e € relativo a
uma compulsdo ou necessidade incontrolavel de trabalhar de forma excessiva e para
além daquilo que é estipulado pelos contextos organizacionais, dentro da qual se
incluem aspetos como a ruminacao persistente e frequente acerca do trabalho, e uma
priorizacao do trabalho em detrimento das atividades pessoais (Clark et al., 2016).

Num estudo de Griffiths e Murray (2020) é proposto um enquadramento do
workaholism como processo ou uma progressao de um envolvimento e uma relacao
saudavel com o ambiente de trabalho para um envolvimento exacerbado no mesmo. E
de salientar que, de uma forma geral, este fen6meno suscita um custo direto e indireto
para a saude fisica e mental, e pode ser identificado através de horas excessivas de
trabalho, padroes de desempenho exigentes, envolvimento no trabalho fora do horario
e identificacdo pessoal com o trabalho.

Encontra-se expressa em alguma literatura passada (Machlowitz, 1980, as cited
in Scott et al, 1997) uma visao do fenémeno do workaholism em termos positivos,
alegando que, de um ponto de vista organizacional, este é desejavel, na medida em que
implica uma maior dedicacdo ao trabalho, que se pode traduzir em melhores
resultados. Atualmente, esta visao é refutada com base no facto de a incapacidade de o
trabalhador se distanciar e desconectar do trabalho, a longo prazo, ter consequéncias
fisicas e mentais negativas, implicando, consequentemente, um prejuizo na

performance ocupacional.

De acordo com um estudo de Clark et al. (2020), o workaholism é definido
como um construto multidimensional, que envolve dimensdes motivacionais,
cognitivas, emocionais e comportamentais. A dimensao motivacional sublinha uma
pressdo interna para trabalhar de forma excessiva, que se traduz num tipo particular de
motivacao, a regulacdo introjetada, segundo a qual os individuos sao motivados pela
auto-valorizacdo. O elemento cognitivo do workaholism é descrito como uma

preocupacao excessiva com o trabalho, que persiste mesmo quando o individuo nao
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esta a trabalhar. A componente emocional, por sua vez, esta relacionada as emocoes
negativas, nomeadamente a culpa, ansiedade, frustracao e raiva, que surgem quando o
individuo se encontra afastado do ambiente de trabalho. Por tultimo, o aspeto
comportamental corresponde ao trabalho excessivo, ao alto envolvimento no trabalho,
ao uso do tempo pessoal para atividades relacionadas com trabalho e ao trabalhar para

além do esperado, dadas as exigéncias do contexto.

Sendo o workaholism definido como uma compulsao pelo trabalho, importa
enquadra-lo como o resultado da interacao entre fatores biopsicossociais, uma vez que
este pode ser instigado por fatores biologicos, nomeadamente, predisposicoes
biologicas ou genéticas; por fatores psicologicos, como a constituicdo psicologica do
individuo, incluindo as suas crencas e motivacoes; e por fatores sociais, que se prendem
com a aprendizagem social e com a cultura que enfatiza a competéncia e a competicao
(Griffiths & Murray, 2012). Para além disto, Brett e Stroth (2003) defendem que as
razoes que levam um individuo a trabalhar excessivamente incluem aspetos
intrinsecos, como a satisfacdo com o trabalho, e aspetos extrinsecos, tais como a

obtencdo de promocoes e aumento de salarios.

Lozcalzo e Giannini (2017) formularam uma distincdo entre dois tipos de
workaholics: os engaged workaholics e os disengaged workaholics. Os primeiros
tenderiam a apresentar altos niveis de sintomas obsessivo-compulsivos internos e
externos, a par de uma elevada satisfacio com o trabalho e envolvimento com o
mesmo, podendo estes sintomas atuar como um agente protetor contra graves
prejuizos no bem-estar. Por sua vez, os disengaged workaholics apresentariam,
também, por um lado, sintomas obsessivo-compulsivos direcionados ao trabalho, mas
apresentariam, por outro lado, baixos niveis de satisfacio com o mesmo. Ambos os
tipos delineados pelos autores correspondem a um investimento exacerbado no
trabalho, no entanto, estes consideram que apenas o segundo tipo deve ser

clinicamente relevante como prejudicial para o bem-estar dos individuos.

A literatura existente referente ao conceito de workaholism carece de um maior
consenso no que diz respeito a sua conceptualizagdo. Enquanto alguns autores, como
Peirpel e Jones (2001), defendem que o conceito de workaholism assume um carater
paralelo ao conceito de work addiction, e que ambos podem ser utilizados no mesmo
sentido, outros, nomeadamente Clark et al. (2020), defendem que workaholism e work
addiction sdo construtos distintos, uma vez que o “workaholism” remete para um
fenémeno geral, entendido como um comportamento especifico ou uma caracteristica

pessoal, ao passo que o conceito de “work addiction” corresponde a um estado de
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motivacdo incontrolavel e preocupacdo excessiva com o trabalho que, por sua vez,
remete para um construto psicolégico que se prende com as adi¢coes comportamentais,
e que, como tal, é representado por sete sintomas, sendo estes a saliéncia, a tolerancia,
a alteracao do humor, o conflito, a retirada, a recaida e os problemas (Morkevic¢iuté &

Endriulaitiené, 2023).

2.1.1. Consequentes do workaholism

No que concerne as consequéncias fisicas do workaholism, a literatura defende
que este pode contribuir para uma maior propensao para o individuo contrair
problemas como a hipertensao (Balducci et al., 2018), problemas cardiovasculares
(Salanova et al., 2016), perturbacoes do sono (Gillet et al., 2018), insonias e exaustao

(Kubota et al., 2011).

No que concerne as consequéncias psicologicas, por sua vez, é possivel destacar
o desenvolvimento de ansiedade (Soraci et al., 2022), tensao nervosa e distress (Clark
et al., 2016), compulsoes alimentares (Soraci et al., 2022), baixa autoestima (Soraci et
al., 2022), depressao (Ten Brummelhuis et al., 2017), conflitos familiares (Gillet et al.,
2018) desequilibrio entre o trabalho e a vida pessoal (Clark et al., 2016), relacoes
sociais pobres (Schaufeli et al., 2008), mal-estar psicolégico (Shimazu et al., 2012) e
burnout (Gillet et al., 2018). Para além disto, o workaholism pode, ainda, originar
consequéncias organizacionais adversas, uma vez que pode ter um impacto negativo no
desempenho dos trabalhadores e, consequentemente, afetar o desenvolvimento da

organizacao.

De uma forma geral, todas estas consequéncias podem gerar conflitos familiares
e organizacionais e ter impacto na reducdo da satisfacdo com a vida. Através de um
estudo de Griffiths e Murray (2020), foi possivel indicar formas de gerir este fenomeno
e as suas consequéncias com sucesso, nomeadamente através do estimulo a colocacao
do trabalho e do seu significado em perspetiva, da promoc¢dao de um envolvimento
positivo e reducdo dos comportamentos negativos e, ainda, da reestruturacao do
trabalho de modo a reforcar um maior equilibrio entre este e a vida pessoal (e vice-

versa).

2.1.2. Relacdo entre o workaholism e o bem-estar
O conceito de bem-estar corresponde a um construto complexo que se associa
com um funcionamento fisico e psicolégico optimal (Ryan & Deci, 2001). Este conceito

ultrapassa a auséncia de perturbacdo mental, e a auséncia de distress nao indica
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necessariamente a presenca de bem-estar psicolégico, pelo que o conceito pode ser

compreendido e interpretado como um continuo.

De acordo com Siquiera e Padovam (2008), o conceito de bem-estar divide-se
em dois tipos, fundamentados em perspetivas filosoficas distintas: o bem-estar
subjetivo, que remete para o conceito de hedonismo, e que envolve a satisfacdo com a
vida, o afeto positivo e o afeto negativo, e o bem-estar psicologico, que, por sua vez,
remete para o eudemonismo, relacionado com a autorrealizacdo e a vitalidade (Ryan &

Deci, 2001).

O conceito de bem-estar subjetivo consiste num fenémeno amplo que engloba
uma vertente afetiva e uma vertente cognitiva. No ambito da vertente afetiva, sublinha-
se a experiéncia de emocoOes positivas e negativas, ao passo que, a vertente cognitiva
remete para o juizo que o sujeito faz acerca da sua satisfacdo com a vida em geral. De
acordo com esta perspetiva, a percecao de bem-estar ocorre quando o sujeito entende
estar satisfeito com a sua vida, e o balanco entre as experiéncias positivas e negativas é
positivo, indicando uma maior frequéncia de experiéncias emocionais positivas (Diener
et al, 1997). O bem-estar psicologico, por sua vez, inclui a autonomia, os
relacionamentos interpessoais, a autoaceitacao, o dominio ambiental, o sentido de vida

e o desenvolvimento individual (Zheng et al., 2015).

O ambiente de trabalho pode exercer uma grande influéncia sobre os individuos
e 0 seu bem-estar, na medida em que desempenha um papel ativo no aumento da
autoestima e na atribuicdo de sentido de identidade ao trabalhador. No entanto, este
pode, por sua vez, constituir uma propulsao do desenvolvimento de mal-estar. Uma vez
que os workaholics experienciam sentimentos de culpa e ansiedade relacionada com o
trabalho, estes estdo mais propensos a desenvolver custos diretos e indiretos na saade
fisica e mental, o que sugere, por sua vez, um decréscimo no bem-estar do individuo
(Ng et al., 2007).

O Modelo Cibernético de Stress (Edwards, 1998), enfatiza a natureza reciproca
do processo de stress, segundo o qual as caracteristicas do trabalho também sao
afetadas pelo bem-estar do individuo. De acordo com Daniels e Guppy (1997), o
impacto do stress no bem-estar do trabalhador traduz-se numa relagao segundo a qual
o decréscimo dos stressores do trabalho reforcam o aumento do bem-estar, e vice-
versa.

No que concerne a relacdo entre o workaholism e o bem-estar, é possivel
afirmar que este fendmeno tem uma influéncia direta e indireta no prejuizo do bem-

estar dos individuos (Carvalho et al.,, 2019), uma vez que o mesmo comporta
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consequéncias severas na sadde fisica e mental e na satisfacio com a vida. Esta
afirmacao encontra-se em concordancia com um estudo prévio de Shimazu et al (2012)
uma vez que, segundo os autores, as exigéncias de trabalho elevadas e a competicao no

ambiente de trabalho sdo causas responsaveis pelo fomento do mal-estar.

2.1.3 Relacdo entre o workaholism e o distress

O conceito de distress corresponde a uma ramificacdo do fenémeno do stress,
definido em 1936, por Hans Seyle, como uma sindrome geral de adaptacao, dentro do
qual o organismo experiéncia uma ativacdo face a diversos estimulos, voltando,
iterativamente e subsequentemente, ao estado inicial (Seyle, 1973). Os achados no
decurso do tempo relativos ao conceito de stress postulam a existéncia de dois tipos
deste fenémeno: o eustress, que corresponde a uma ativacdo que pode ter efeitos
positivos no individuo, uma vez que desempenha um papel de estimulacao de
comportamentos como a criatividade e o crescimento (Muniz et al, 2007); e o distress
que, por sua vez, origina efeitos negativos e que pode afetar desfavoravelmente as
varias areas do individuo (Ogden, 2004).

O distress psicologico pode ser caracterizado como uma reacao do individuo
face a fatores indutores de stress internos e externos, e traduz-se num estado
psicofisiologico desagradavel, associado a um desgaste emocional (Ritsner et al., 2002).
De uma forma geral, o distress corresponde a uma percecao de stress como um
elemento nocivo, que prejudica o funcionamento. Este envolve sintomas do foro
depressivo e ansioso, nomeadamente, baixa autoestima, sentimentos de desesperanca,
ansiedade, agitacao e tristeza, que se podem expressar fisica ou psicologicamente.

A sintomatologia associada ao distress, nomeadamente a ansiedade, exerce um
impacto profundo na qualidade de vida do ser humano e relaciona-se com a diminuicao
das capacidades normais do individuo podendo, deste modo, comprometer a sua
produtividade e a sua vida profissional. Esta afirmacao encontra-se fundamentada por
um estudo de Almeida et al. (2016), segundo o qual o distress surge como resultado da
discrepancia entre as exigéncias do meio e da tarefa e os recursos disponiveis por parte
do individuo para lidar com as primeiras. A percecao desta discrepancia pode gerar, no
individuo, uma incapacidade para lidar com as suas responsabilidades, deteriorando,
entre outros, aspetos da vida profissional do mesmo.

De acordo com o Manual de Diagnostico e Estatistica das Perturbagdes Mentais
(APA, 2014), todo o comportamento que assume um carater compulsivo, pode ser
causa de distress acentuado. Esta conjetura vai ao encontro das consideracdes de
Kinman, Clements e Hart (2016), que defendem que o aspeto compulsivo do trabalho,
que exige uma ligacao fisica e emocional constante com o mesmo, pode induzir

exaustao emocional e distress psicoldgico.
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Um estudo de Cooper, Sloan e Williams (1998), apresenta o distress como efeito
de varias causas, com destaque para o conflito entre o tempo despendido no trabalho e
os outros aspetos da vida do individuo, nomeadamente a familia, as relacoes
interpessoais e o lazer. Sendo este aspeto um dos componentes mais afincados do
workaholism, é possivel denotar que as caracteristicas adjacentes a este fenémeno

podem, de facto, gerar distress no individuo.

No que concerne a relacao direta entre o workaholism e o distress, Shimazu e
Schaufeli (2009) corroboram a existéncia de uma influéncia do workaholism na origem
do distress psicologico, postulando, por sua vez, uma relacdo negativa entre o
workaholism, a satisfacdo com a vida e a satisfacao familiar. Através de um estudo dos
consequentes do workaholism, Clark et al. (2016) explicam esta influéncia, defendendo
que, uma vez que os workaholics experienciam, insistentemente, sentimentos de culpa,
ansiedade, pressao interna e uma capacidade fragil para escapar a estes sentimentos,
existe uma probabilidade de estes individuos apresentarem sintomas de distress e,

consequentemente, uma caréncia da saide mental.
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3. Método

3.1. Design, objetivos e hipé6teses de estudo

Do ponto de vista metodoldgico, o presente estudo, na sua componente

empirica, consiste num estudo de natureza descritiva e correlacional
considerando, como variavel central, o workaholism e como variaveis secundarias o
bem-estar subjetivo e o distress.

Tendo em conta a natureza do estudo, os objetivos do mesmo consistem, a nivel
descritivo, na revisao tedrica acerca da tematica em apreco e em definir e caracterizar
as variaveis, além de analisar as potenciais variacoes das mesmas, mediante o perfil
sociodemografico e ocupacional dos participantes. Tendo em conta a natureza
correlacional do estudo, objetiva-se, ainda, averiguar a existéncia de uma relagao entre
os indicadores de workaholism, o bem-estar subjetivo e o distress e, na eventualidade
da existéncia da mesma, avaliar de que modo estes se relacionam preditivamente.

Com o propoésito de cumprir os aspetos supramencionados, procedeu-se a
formulacao de hipéteses que visam operacionalizar os objetivos apresentados. Assim,
de seguida, encontra-se uma sistematizacao das hipdteses formuladas (cf. Anexo 2):

Hi: Existem diferencas estatisticamente significativas nos indicadores de

workaholism em funcdo da variavel género;
Hia: Existem diferencas estatisticamente significativas no Trabalho
Excessivo em funcgao da varidquel género;
Hib: Existem diferencas estatisticamente significativas no Trabalho
Compulsivo em funcgao da varidqvel género;
H2: Ha diferencas nos sintomas de distress em funcdo do grupo etdrio dos
individuos;

H3: Ha diferencas estatisticamente significativas no Afeto Positivo em funcgdao

do Estatuto Socioeconémico;

H4: Existe uma associacdo entre as dimensoes de workaholism (TE e TC) e a

variavel distress;

Hjs: Verifica-se uma associacgdo entre as dimensoes de workaholism (TE e TC)

e as dimensoes do bem-estar subjetivo (AP e AN);

H6: Existe um efeito preditor das dimensées do workaholism (TE e TC) no

distress;

Hy: As varigueis TE e TC apresentam um efeito preditivo na varidvel AN.
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3.2. Instrumentos

Tendo em conta os objetivos do estudo, a recolha dos dados foi efetuada através
de uma selecdo de instrumentos e questionarios que permitissem um protocolo de
recolha de informacao relacionada com as varidveis em estudo. Neste sentido, os
instrumentos selecionados correspondem a um Questionario Sociodemografico, ao
Dutch Work Addiction Scale- DUWAS-10 (Schaufeli et al, 2009), ao Positive and
Negative Affect Schedule- PANAS (Galinha, Pereira & Esteves, 2015) e ao Kessler
Psychological Distress Scale- K10 (Pereira et al., 2017).

3.2.1. Questionario Sociodemografico

No que concerne ao Questionario Sociodemografico, o mesmo foi incluido com
o proposito de recolher, de forma estruturada, informacoes relativas aos participantes.
O questionario é composto por 21 questoes que averiguam, numa fase inicial, dados
gerais acerca do participante, nomeadamente a idade, identidade de género,
nacionalidade, pais de residéncia, estado marital, agregado familiar, habilitacoes
académicas, local de residéncia, estatuto socioecondémico, orientacao sexual, grupo
étnico/racial, e situacao profissional/ocupacional. Para além disto, o questionario foca-
se, ainda, em alguns dados afetos a descricao da situacao profissional do participante,
incluindo, deste modo, questdes de resposta curta, como a fun¢ao atual no exercicio da
atividade e o tempo de experiéncia profissional na fun¢@o atual, bem como questoes
acerca da carga horaria de trabalho semanal, e questdes de escolha multipla que
permitem explorar o tipo de vinculo laboral, o exercicio da atividade por turnos, a
natureza da organizacdo onde o respondente trabalha, o setor de atividade da
organizacao e a dimensao da mesma. Por fim, o questionario inclui uma questao com
resposta através de uma escala de Likert de 5 pontos, que varia entre: “Nunca ou quase
nunca” e “Sempre ou quase sempre”, e que pretende avaliar a quantidade de vezes que
os participantes faltaram ao trabalho/escola/universidade devido a questdes

relacionadas com a sua saude.

3.2.2. Dutch Work Addiction Scale (DUWAS-10)

O Dutch Work Addiction Scale (DUWAS-10), foi desenvolvido por Schaufeli et
al., com o proposito de avaliar a adi¢io ou o vicio no/com o trabalho, com base em duas
dimensoes essenciais: o trabalho excessivo (TE) e o trabalho compulsivo (TC). A versao
do questionario utilizada para a recolha de dados foi a versdo reduzida de 10 itens,
adaptada por Schaufeli et al. (2009). Nesta versao do questionario, os itens sao
respondidos através de uma escala de Likert de 4 pontos, variavel entre 1 (“Quase
nunca”) e 4 (“Quase sempre”). Tal como na versao original, o presente questionario

pretende avaliar as dimensoes de trabalho excessivo, neste caso avaliado através dos
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itens 1, 2, 4, 6 e 8, e do trabalho compulsivo, presente nos itens 3, 5, 7, 9 e 10 (Schaufeli
& Taris, 2006).

Na Tabela 1, encontram-se detalhados os valores do alfa de Chronbach do
presente estudo para cada uma das dimensoes consideradas do Dutch Work Addiction
Scale, sendo estas o trabalho excessivo (TE) e o trabalho compulsivo (TC). Deste modo,
segundo os referenciais de Pestana e Gageiro (2008) o valor de alfa para o dominio do
trabalho excessivo é a = .723, correspondendo a uma consisténcia interna razoavel e no
que diz respeito ao dominio do trabalho compulsivo, a consisténcia interna do mesmo é

considerada também como razoavel, com o valor de alfa equivalente a a = .741.

Tabela 1

Consisténcia interna do instrumento Dutch Work Addiction Scale (DUWAS)
Dimensao a de Chronbach (no presente estudo)
Trabalho Excessivo (TE) .723

Trabalho Compulsivo (TC) 741

3.2.3. Positive and Negative Affect Schedule (PANAS)

A Positive and Negative Affect Schedule (PANAS) consiste numa escala
desenvolvida por Watson, Clark e Tellegen (1988), com o propoésito de medir o Afeto
Positivo (AP), que se prende com o prazer e o bem-estar subjetivo, e o Afeto Negativo
(AN), que reflete desprazer e mal-estar subjetivo. A versdo utilizada neste estudo
corresponde a versao reduzida e adaptada para a populacdo portuguesa (Galinha,
Pereira, & Esteves, 2015), que é constituida por 10 itens, respondidos através de uma
escala que varia entre 1 (“Nada ou muito ligeiramente”) e 5 (“Extremamente”). Os itens
do presente instrumento correspondem a emocgoes que se prendem com o AP ou AN,
sendo estas: “interessado/a”, “nervoso/a”, “entusiasmado/a”, “amedrontado/a”,
“inspirado/a”,  “ativo/a”,  “assustado/a”, “culpado/a”, “determinado/a” e
“atormentado/a”, a ser respondidos de acordo com o grau em que o individuo sentiu
estas emocoes durante uma determinada instrucao temporal de resposta (Galinha,
Pereira, & Esteves, 2015), sendo que para o presente estudo foi considerado o periodo
temporal de referéncia: “nas tltimas semanas”.

Por sua vez, no que concerne aos valores do alfa de Chronbach de cada
dimensdo considerada pelo Positive and Negative Affect Schedule (PANAS), sendo
estas o Afeto Positivo e o Afeto Negativo, o presente estudo encontrou um valor de a =
.889 para a dimensao do afeto positivo, que se traduz numa consisténcia interna boa,
ao passo que, no dominio do afeto negativo, o valor de alfa corresponde a a = .890,
correspondendo, também, a uma consisténcia interna boa segundo o referencial de

Pestana e Gageiro (2008). Os valores do alfa de Chronbach de cada uma das dimensoes
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do instrumento, tendo em conta os resultados obtidos no presente estudo, encontram-

se expressos na tabela 2.

Tabela 2.

Consisténcia interna do instrumento Positive and Negative Affect Schedule (PANAS)
Dimensao a de Chronbach (no presente estudo)
Afeto Positivo (AP) .889

Afeto Negativo (AN) .890

3.2.4. Kessler Psychological Distress Scale (K-10)

Por ultimo, a versao portuguesa da Kessler Psychological Distress Scale (K-10),
(Kessler et al., 2003), foi adaptada por Pereira et al. (2017), tendo como objetivo
primordial avaliar o distress psicologico em pesquisas populacionais. Este instrumento
€ composto por 10 itens, que pretendem avaliar o grau em que o individuo percecionou
sintomas indicadores de distress, no altimo més. Para tal, os itens sao respondidos com
recurso a uma escala de 5 pontos, que variam entre “Nunca” e “Sempre”.

Para concluir, a tabela 3 apresenta o valor do alfa de Chronbach para a
dimensao tnica de distress considerada pelo Kessler Psychological Distress Scale (K-
10), que corresponde a a = .942, 0 que representa uma consisténcia interna muito boa

(Pestana & Gageiro, 2008).

Tabela 3.

Consisténcia interna do instrumento Kessler Psychological Distress Scale (K-10)
Dimensao a de Chronbach (no presente estudo)
Distress .942

3.3. Procedimentos

3.3.1. Procedimentos de recolha de dados

A recolha de dados que permitiu a concretizacao do presente estudo foi
realizada através da modalidade online, com recurso ao método do inquérito
autoadministrado realizado, especificamente, para o presente projeto de investigacao,
através da plataforma Microsoft Forms®. Este inquérito agregou, num protocolo, um
questionario sociodemografico que permitiu a descricio dos participantes a nivel
sociodemografico e socioprofissional, e a administracdo dos instrumentos analisados
no ponto anterior. O protocolo foi disseminado via endereco eletronico, com recurso a
enderecos aleatorios, conseguidos através de um E-mail Extractor. O questionario
limitou-se e direcionou-se a pessoas com idade igual ou superior a 18 anos, que

exercessem uma atividade ocupacional profissional em algum tipo de organizacao,
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sendo esta uma empresa privada, organizacao publica ou, ainda, estudantes adultos e
ocupacionalmente ativos em atividades nao profissionais numa universidade ou escola.
Ademais, importa sublinhar que esta recolha respeitou os principios éticos do
consentimento informado, do anonimato, da participacdo voluntaria e da

confidencialidade.

3.3.2. Procedimentos de analise de dados

A criacao de uma base de dados e posterior analise descritiva e correlacional dos
dados recolhidos foi efetuada com recurso ao programa IBM® SPSS® Statistics
(versao 29).

Através da utilizacdo do programa, os dados previamente recolhidos foram
explorados e, posteriormente, submetidos a uma anélise descritiva com o intuito de
proceder a descricao dos participantes que constituem a amostra, com base na analise
das frequéncias, média, desvio-padrao, minimos e maximos das variaveis
sociodemograficas e ocupacionais. De seguida, com o objetivo de testar as diferencas
entre os grupos sociodemograficos e ocupacionais nas variaveis em estudo, foi utilizado
o teste t para amostras independentes para variaveis com dois grupos (cf. H1, H2 e H3)
e o procedimento One-Way ANOVA para as variaveis com trés ou mais grupos (cf. H4)
sendo que, posteriormente, foi utilizado o Teste Post-Hoc de Gabriel para avaliar as
diferencas entre os grupos. Ademais, a testagem das hipoteses H5 e H6 foi
operacionalizada através da analise da Correlagdao de Pearson, ao passo que a H7 e H8
foram analisadas através da realizacao de regressoes lineares com o proposito de testar
o efeito preditivo entre as variaveis.

Por ultimo, torna-se pertinente mencionar que, para todas as anélises
estatisticas realizadas no presente estudo, foi utilizado o valor de p = .05, para a analise

do nivel de significancia.

3.4. Amostra e Participantes

3.4.1. Descricao sociodemografica dos participantes

Numa fase inicial do presente estudo, a amostra recolhida era composta por 890
participantes. Posteriormente, foram eliminados os participantes que ndo cumpriam os
critérios fundamentais ao desenvolvimento do estudo em questdo, nomeadamente,
aqueles cuja idade era inferior a 18 anos, bem como os respondentes que nio se
encontravam numa situacdo laboral ativa (e.g., desempregados, reformados,
estudantes).

Assim, a amostra final em anéalise é composta por 590 individuos, considerados
participantes validos, com idades compreendidas entre os 18 e 0s 66 anos de idade (M

= 37.76; DP = 12.46), com predominancia do género feminino (60.8% mulheres, sendo
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que os restantes 36.4% eram homens e 0.8% individuos com outra identidade de
género, nomeadamente nao-binario, fluido e transgénero, que exercem uma atividade
em algum tipo de organizacdo, sendo que a maioria identificou pertencer a empresas
privadas (58.5%) (cf. Tabela 4). No que concerne a nacionalidade dos participantes,
destacam-se 556 respondentes com nacionalidade portuguesa e 18 com outra
nacionalidade.

No que diz respeito ao estado civil dos participantes, verifica-se que 254 sao
solteiros, 226 sao casados; 59 encontram-se em unido de facto; 30 sdo divorciados ou
separados e apenas 10 sao vitvos. Relativamente a constituicdo do agregado familiar, a
maior parte dos participantes constitui um agregado familiar de 3 pessoas (32.3%) (cf.
Tabela 4). No tocante as habilitacoes literarias, a maioria dos individuos concluiu a
escolaridade entre o 10° e o 12° ano (31.7%) (cf. Tabela 4). A maior parte dos
respondentes pertence a um estatuto socioeconémico médio (54.5%), sendo que 28.3%
correspondem a um estatuto baixo-médio, 9.2% relata pertencer a um estatuto médio-

alto e 6.1% a um estatuto baixo (cf. Tabela 4).
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Tabela 4.

Caracteristicas Sociodemogrdaficas da Amostra (N=590)

n % M DP
Idade 37.76 12.464
Género Homem 215 36.4
Mulher 359 60.8
Outro 5 .8
Nacionalidade Portuguesa 556 94.2
Outra 18 3.1
Pais Portugal 552 93.6
Outro 21 3.6
Estado Civil Solteiro/a 254  43.1
Casado/a 226 38.3
Uniao de Facto 59 10
Divorciado/a-Separado/a 30 5.1
Viavo/a 10 1.7
Agregado Familiar 1 pessoa 87 14.7
2 pessoas 115 19.5
3 pessoas 190 32.2
4 pessoas 148 25.1
5 pessoas ou mais 39 6.6
HabilitagGes literarias Entre 0 1° e 0 6° ano 3 5
Entre 0 7° e 0 9° ano 65 11
Entre 0 10° e 0 12° ano 187 317
Licenciatura 159 26.9
Po6s-graduacao ou mestrado 140 23.7
Doutoramento 17 2.9
Outro 7 1.2
Local de residéncia Pequeno meio rural 137 23.2
Grande meio rural 82 13.9
Pequeno meio urbano 238 40.3
Grande meio urbano 119 20.2
Estatuto Baixo 36 6.1
socioeconémico
Baixo-médio 167 28.3
Médio 321 54.5
Médio-alto 54 9.2
Alto 0 0
Orientacao Sexual Heterossexual 532  90.2
Nao-heterossexual 43 7.3
Grupo Etnico Europeu/Branco 545 92.4
Outro 31 53

36



3.4.2. Descricao ocupacional dos participantes

Tendo em conta a situacao ocupacional dos participantes, é possivel denotar que
440 sao trabalhadores por conta de outrem, 70 sdo trabalhadores por conta propria e
66 sao trabalhadores/estudantes. No que concerne ao vinculo laboral dos mesmos, 58%
dos participantes encontram-se a contrato sem termo (cf. Tabela 5). Ademais, a maior
parte nao realiza a sua atividade por turnos (73.2%), sendo que os restantes 146
realizam a sua atividade mediante turnos. No que toca ao setor de atividade no qual os
participantes exercem a sua ocupacao atual, 13 respondentes pertencem ao setor
terciario, 82 inserem-se no setor secundario, 463 correspondem ao setor primario de
atividade e os restantes 6 correspondem a outro setor de atividade, nomeadamente o
exército ou as empresas de seguranca. Finalmente, considerando a dimensado das
organizacOes supramencionadas, nas quais os inquiridos se inserem, 37.6% pertencem

a organizacoes com uma dimensao entre as 11 e as 250 pessoas (cf. Tabela 5).

Tabela 5.
Caracteristicas Profissionais da Amostra (N=590)
n %
Situacao Profissional Trabalhador/Estudante 66 11.2
Trabalhador por conta propria 70 11.9
Trabalhador por conta de outrem 440 74.6
Vinculo laboral Contrato sem termo 342 58
Contrato a termo certo 122 20.7
Contrato de trabalho temporario 29 4.9
Prestagdo de servigos 45 7.6
Outro 38 6.4
Turnos Sim 146 24.7
Nao 432 73.2
Natureza da Organizacio Publica 226 38.3
Privada 345 58.5
Outro 6 1
Setor de Atividade Primario 13 2.2
Secundério 82 13.9
Terciario 463 78.5
Outro 6 1
Dimensao da organizacao Até 10 pessoas 134 22.7
Entre 11 e 250 pessoas 222 37.6
Entre 251 e 500 pessoas 55 9.3
Mais de 501 pessoas 157 26.6
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3.4.3. Valores médios dos participantes nas variaveis principais

O presente ponto visa a exposicao dos valores médios do presente estudo nas
variaveis principais, obtidos mediante a resposta dos participantes aos itens da recolha
de dados. No que diz respeito ao distress, o valor médio da variavel corresponde a 2.17
(DP = .797), o que, de acordo com os autores da escala, corresponde a probabilidade de
apresentar sintomatologia leve (Kessler et al., 2003). Seguidamente, no que diz respeito
as dimensodes do workaholism, os valores médios para o dominio do Trabalho
Excessivo (TE) sao de 2.28 (DP = .635) e de 1.94 (DP = .636) para o dominio do
Trabalho Compulsivo (TC). De acordo com a anélise dos percentis definidos pelos
autores da escala, os valores obtidos sugerem que a amostra do presente estudo
apresentou valores baixos para ambas as dimensoes (Schaufeli & Taris, 2004). Por
ultimo, no que concerne as dimensoes do instrumento PANAS (Galinha, Pereira &
Esteves, 2015), o valor médio dos participantes na variavel Afeto Positivo (AP) é de 3.07
(DP = .867) e de 1.83 (DP = .858) para a variavel Afeto Negativo (AN).

Tabela 6.
Valores médios dos participantes nas varidqveis principais
M DpP Min Max Mediana

Distress 2.17 797 1 5 2.00
Trabalho Excessivo (TE) 2.28 .635 1 4 2.20
Trabalho Compulsivo (TC) 1.94 .636 1 4 1.80
Afeto Positivo (AP) 3.07 .867 1 5 3.00
Afeto Negativo (AN) 1.83 .858 1 5 1.60

4. Resultados

4.1. Testes de Diferenca

4.1.1. Resultados relativos a H1: Existem diferencas estatisticamente
significativas nas dimensoes de workaholism (TE e TC) em funcao da variavel
género (Homem ou Mulher) 1.

Os resultados obtidos mediante o processo de testagem da Hi permitem-nos
reconhecer que existem diferencas estatisticamente significativas na dimensao de TE
em funcao do género dos participantes, t(563) = -2.08, p = .038 (cf. tabela 3), pelo que
é rejeitada a hipotese nula de Hia, sendo que o Trabalho Excessivo se encontra mais
acentuado nas mulheres, uma vez que foram obtidos os valores médios de 2.20 (DP =
0.644) para os homens e de 2.32 (DP = 0.629) para as mulheres. No entanto, foi
possivel concluir que nao existem diferencas estatisticamente significativas no Trabalho
Compulsivo em funcao do Género, t(562) = -1.87, p = .061 (cf. Tabela 7), pelo que nao
se rejeita a hipotese nula de Hib (cf. tabela 6).
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Tabela 7

Andlise das diferencas nos indicadores de workaholism em funcdo do género utilizando o teste t de

student
Género
Homem Mulher t(df) p
n M DP n M DP
Trabalho Excessivo (TE) 211 2.20 644 354 2.32 0.629 -2.081(563) .038
Trabalho Compulsivo (TC) 213 187 .610 351 1.97 0.644 -1.874(562) .061

p<.05

t Uma vez que o niimero de participantes que revelou pertencer a “outro” género foi bastante reduzido,

procedeu-se a exclusdo dos mesmos para a realizacao das analises estatisticas com a variavel “género”.
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4.1.2. Resultados relativos a H2: Existem diferencas estatisticamente
significativas nos sintomas de distress em funcao do grupo etério dos individuos
(Entre os 18 e os 37 anos; Entre os 38 e 0s 66 anos) 2

Tendo em conta o procedimento da testagem da Hipotese e os resultados
obtidos através da mesma, é possivel afirmar que héa diferencas estatisticamente
significativas nos sintomas de distress em funcao do grupo etarios dos individuos,
t(535) = 4.035, p < .001, pelo que a hipétese nula é rejeitada (cf. tabela 8).
Concretamente, foram obtidos os valores médios de 2.31 (DP = 0.812) para os
individuos que pertencem ao grupo etario “entre os 18 e os 38 anos”, e de 264 (DP =
0.752) para os individuos compreendidos entre os 38 e os 66 anos de idade. Deste
modo, conclui-se que os individuos que se encontram no grupo etario compreendido
entre os 18 e os 38 anos de idade, apresentam mais sintomas de distress em

comparacao aos individuos com idade entre os 38 e 0s 66 anos de idade.

Tabela 8
Andlise das diferencas dos valores de distress em fungdo dos grupos etdrios com recurso ao teste t de

student para amostras independentes

Grupos Etarios

Entre os 18 e 0s Entreos 37e t(df) p
37 anos 0s 66 anos
n M DP n M DP
Distress 273 2.31 812 264 2.04 0.752 4.035(535) <.001

p<.05

4.1.3. Resultados relativos a H3: Ha diferencas estatisticamente significativas no
afeto positivo em funcao do estatuto socioeconémico (Baixo, Médio-Baixo,
Médio e Médio-Alto)

De acordo com a analise efetuada para o efeito de testar as diferencas entre os
grupos, verifica-se que a hipotese nula é rejeitada, uma vez que existem diferencas
estatisticamente significativas no Afeto Positivo em funcdo do Estatuto
Socioeconoémico, F(3,545) = 10.64, p <.001 (cf. tabela 9). O Teste Post-Hoc de Gabriel
revelou que os participantes pertencentes ao estatuto socioeconémico “baixo-médio”

relatam mais indicadores de afeto positivo face aos participantes pertencentes ao

> Uma vez que os participantes sao de diferentes idades, procedeu-se ao agrupamento dos mesmos em
grupos que englobam diferentes grupos etarios para proceder a anélise estatistica
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estatuto socioecondémico “baixo”. Paralelamente, foram encontrados maiores indicios
de afeto positivo em participantes com estatuto socioeconémico “médio”, quando
comparados com os valores médios de individuos pertencentes ao estatuto
socioeconémico “baixo”. Do mesmo modo, também os participantes referentes ao
estatuto  socioeconémico  “médio-alto” apresentam mais afeto  positivo
comparativamente aos participantes que pertencem a esfera sociocultural “baixo”.
Ademais, foi apurada uma maior incidéncia de individuos que relatam indicios de afeto
positivo pertencentes ao estatuto socioeconémico “médio”, do que nos individuos com

estatuto socioeconémico “baixo” (cf. Tabela 9).

Tabela 9
Andlise das diferencas dos valores de Afeto Positivo em funcgdo do estatuto socioeconémico com recurso
ao teste One-Way ANOVA

Baixo Baixo-Médio Médio Médio-Alto F (3.545)
M DP M DP M DP M DP
Afeto Positivo 2.45 .718 2.94 .895 3.21 .836 3.13 .825 10.64 <.001
(AP)
p<.05

4.1.4. Resultados relativos a H4: Existe uma associacao entre as dimensoes de
workaholism (Trabalho Excessivo e Trabalho Compulsivo) e a variavel
distress.

De acordo com os resultados obtidos através da Correlacdo de Pearson (cf.
tabela 10), a associacdo entre a variavel distress e as dimensoes de workaholism,
verificou-se a existéncia de uma correlacdo positiva moderada entre a dimensao
Trabalho Excessivo e o distress (Mardco, 2010), r = .291, p < .001. Por sua vez, foi
verificada a existéncia de uma correlagdo positiva forte entre a dimensao Trabalho
Compulsivo e o distress (Maroco, 2010), r = .409, p < .001. Deste modo, é possivel
concluir que, quanto mais elevados sao os indicadores de workaholism, mais elevada
sera a presenca de sintomas indicantes de distress (e vice-versa), pelo que, tendo em

conta os resultados obtidos, ndo se rejeita a Hs.

4.1.5. Resultados relativos a Hs: Verifica-se uma associagao entre as dimensoes
de workaholism (Trabalho Excessivo e Trabalho Compulsivo) e as dimensoes do
afeto (Afeto Positivo e Afeto Negativo).

Mediante a anilise de correlagdes entre as variaveis, foi possivel aferir que a
correlacao entre o TE e o AP nao é estatisticamente significativa, r = .049, p = .257. Por
sua vez, existe uma correlacao significativa positiva moderada entre o TE e 0 AN, r =

.206, p < .001 (Maroco, 2010) (cf. tabela 10), o que sugere que individuos que tendem a
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trabalhar excessivamente, também experimentam, mais frequentemente, sentimentos
negativos (e vice-versa).

No que concerne a dimensao do TC, é possivel apreender que a correlagao entre
este e 0 AP é negativa e nao é estatisticamente significativa, r = - .066, p = .125. Ainda
assim, existe uma correlacao significativa positiva moderada entre o TC e o AN, r =
.345, p < .001 (Mar6co, 2010), pelo que é possivel concluir que individuos que
trabalham compulsivamente sentem com maior frequéncia sentimentos negativos (e
vice-versa).

Tabela 10

Correlagoes de Pearson entre as variaveis

1 2 3 4 5
1. Trabalho Excessivo 1
2. Trabalho Compulsivo 6775 1
3. Afeto Positivo .049 -.066 1
4. Afeto Negativo .206%%  345%%  -147%* 1
5. Distress .201%*%  4009%* -368** .609%* 1
** p <.001

4.1.6. Resultados relativos a H6: Existe um efeito preditor das dimensoes do
workaholism no distress

Tendo em conta a anélise da regressao linear que visa analisar se existe um
efeito preditor das dimensoes do workaholism (TE e TC) no distress, é possivel aferir
que o modelo geral de regressao é significativo, F(2, 551) = 55.642, p < .001, 0 que
confirma que as variaveis TE e TC explicam uma quantidade significativa da variancia
do distress. Paralelamente, é possivel concluir que 16,8% da variancia do distress pode
ser explicada pelas dimensoes de TE e TC, uma vez que o valor de R? corresponde a
.168.

Ademais, é possivel verificar, por um lado, que TE nao é um preditor
significativo de distress (B = .021, t = 7.522, p = .754). Por outro lado, os valores do
coeficiente de regressao do TC permitem-nos traduzir o mesmo como tendo um efeito
positivo significativo no distress, (B = .498, t = 7.522, p < .001), o que sugere que o TC
esta associado, de forma preditiva, ao aumento do distress (cf. tabela 11).

Tabela 11

Regressao linear sobre o efeito preditor das dimensoes do workaholism no distress

» Coeficientes nao Coeficientes D R2 F
Variavel Dependente . )
padronizados (B)  padronizados beta ()

Trabalho Excessivo (TE)

.021 .017 754
Distress _ .168 55.642
Trabalho Compulsivo (TC)

.498 .398 <.001***
Variavel dependente: Distress; *** p < .001
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4.1.7. Resultados relativos a Hy: As variaveis TE e TC apresentam um efeito
preditivo na variavel AN.

Considerando o teste da hipotese, foi possivel concluir, através da analise de

variancia, que o modelo de regressao é significativo F (2, 537) = 36.808, p < .001). Para
além disso, o valor de R2 = .121, o que significa que aproximadamente 12.1% da
variancia do Afeto Negativo pode ser explicada pelas dimensoes do workaholism.
Concomitantemente com os resultados obtidos na hip6tese analisada no ponto
prévio, o coeficiente de regressao para TE nao é significativo, B = -.074, p = .334 (cf.
tabela 12). Por sua vez, o coeficiente de TC ¢é significativo, B = .517, p <. 001, 0 que
indica que o aumento no trabalho compulsivo esta associado, preditivamente, a um

aumento no afeto negativo.

Tabela 12

Regressado linear sobre o efeito preditor das dimensoes do workaholism no afeto negativo

» Coeficientes nao Coeficientes P R2 F
Variavel Dependente . .
padronizados (B)  padronizados beta ()

Trabalho Excessivo (TE)

. -.074 -.053 .334
Afeto Negativo (AN) _ 121 36.808
Trabalho Compulsivo (TC)

.517 .381 <.001%**

Variavel dependente: AN; *** p < .001
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5. Discussao

No que concerne a andlise das diferencas nas dimensoes do workaholism
consoante o género dos respondentes (Hipotese 1), os resultados obtidos encontram-se
em concordancia com as hipoteses formuladas, permitindo, deste modo, concluir que
os indicadores de trabalho excessivo se encontram mais acentuados nas mulheres. Nao
obstante, nao foram encontradas diferencas significativas no trabalho compulsivo em
funcao do género dos participantes, ainda que tenha sido possivel denotar que, uma vez
mais, as mulheres apresentam mais indicadores de trabalho compulsivo, em
comparacdo com os homens. Os resultados obtidos encontram-se, ainda, em
conformidade com outros resultados encontrados na literatura (e.g., Balducci et al.,
2016; Dudek & Szpitalak, 2019; Carlotto, 2021), segundo os quais tendéncias
workaholics assumem uma incidéncia particular em trabalhadoras do género feminino.
Estes resultados podem ser explicados com base no facto de, tendo em conta as normas
socioculturais, as mulheres serem mais propensas a deterem duas (ou maultiplas)
ocupacoes, sendo estas o trabalho remunerado e os encargos domésticos, nos quais se
inserem, por exemplo, a gestdo do lar e do circulo familiar, sendo que, frequentemente,
este duplo compromisso, gera interacoes especificas ao nivel das exigéncias
ocupacionais e esté associado a um horario de trabalho, qualitativa e quantitativamente
mais exigente, mais irregular ou a um maior nimero de horas dedicadas ao trabalho
(Behson, 2002). Para além disso, o facto de as mulheres serem associadas a um amplo
leque de estereotipos alusivos aos papéis de género tradicionais leva, potencialmente, a
que estas percecionem que devem dedicar-se com maior frequéncia e intensidade aos
aspetos da carreira, de modo a conseguirem ocupar cargos ou estatutos tipicamente
atribuidos aos homens (Peplinska et al., 2015). Assim, a convergéncia entre os
resultados obtidos e as evidéncias da literatura permite antecipar o género como fator
com um potencial efeito ao nivel do desenvolvimento de fenémenos como o
workaholism, ou uma variavel a atender na compreensao de especificidades na
manifestacao do fené6meno.

Foram, ainda, encontradas diferencas estatisticamente significativas no distress
em funcdo do grupo etario dos participantes (HipoOtese 2), sendo que o grupo etério
mais jovem, que engloba nesta amostra os participantes entre os 18 e os 37 anos de
idade apresentou maiores niveis de distress em comparacdo aos participantes, mais
velhos da amostra, com idades compreendidas entre os 37 e os 66 anos de idade. Os
resultados do presente estudo estdo alinhados com os obtidos em estudos prévios (e.g.,
Carstensen et al., 1995; McKenzie et al., 2011; Brummer & Bucks, 2014) e podem ainda
ser explicados, eventualmente, pelo facto de os individuos em fases mais avancadas da

adultez e idade média apresentarem uma maior tendéncia para utilizar estratégias de
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coping mais adaptativas quando confrontados com situacoes adversas, como é o caso
da reavaliacao das situacOes e a reestruturacio da interpretacao das mesmas (John &
Gross, 2004).

No tocante a analise das diferencas no Afeto Positivo em funcdo do estatuto
socioeconémico dos participantes (Hipotese 3), os resultados apontam para o facto de
os participantes pertencentes a um estatuto socioeconémico mais elevado
manifestarem uma maior incidéncia de afeto positivo, quando comparados a
participantes com um estatuto socioeconémico inferior. Estes resultados encontram-se
em concordancia com a literatura existente no mesmo ambito (e.g., Diener & Oishi,
2000; Diener et al., 2003; Vera-Villarroel et al., 2015; Navarro-Carrilho et al., 2020).
Interpretativamente, os resultados obtidos podem ser sustentados pelo facto de aspetos
objetivos do estatuto socioecondénimo, tais como o salario, o nivel e a qualidade da
educacao, contribuirem para os indicadores de bem-estar subjetivo nos individuos
(Howell & Howell, 2008), uma vez que os componentes supramencionados contribuem
para uma maior facilidade na obtencao de experiéncias prazerosas e bens materiais
(Kraus & Stephens, 2012), como, também, uma maior facilidade no acesso as areas da
educacdo e da satide. Nao obstante, um grande nimero de estudos atuais aponta para o
facto de os aspetos subjetivos do estatuto socioeconémico assumirem uma maior
influéncia no bem-estar subjetivo, o que revela que a forma como os individuos avaliam
o seu estatuto socioeconémico, comparativamente com os outros membros da
sociedade, contribui para uma maior percecao de bem-estar subjetivo (e.g., Garza et.,
2017; Navarro-Carrilho et al., 2019). Paralelamente, os individuos com um estatuto
socioecondmico baixo tendem a apresentar uma maior a exposi¢do a estimulos
indutores de stress, a par com uma escassez de recursos para combater as
adversidades, pelo que, consequentemente, estes sao mais vulneraveis e suscetiveis de
experienciar baixos niveis de afeto positivo (Chandola & Marmot, 2011).

Os resultados obtidos mediante a analise da Correlacao de Pearson demonstram
a existéncia de uma associacao significativa entre as dimensoées do workaholism e o
distress (Hipotese 4). A correlacao positiva, de efeito moderado, entre a dimensao do
Trabalho Excessivo e o distress sugere que, a medida que os individuos apresentam um
maior envolvimento no trabalho, a sintomatologia indicativa de distress tende,
também, a aumentar (e vice-versa). Simultaneamente, a correlacao positiva forte obtida
entre a dimensao do Trabalho Compulsivo e o distress sugere uma associacdo mais
robusta entre o comportamento compulsivo relacionado com o trabalho e os niveis de
distress. Deste modo, os individuos que demonstram um comportamento de
compulsdo relacionado com o trabalho, estdo mais propensos a experimentar niveis

mais elevados de distress (e vice-versa). Os resultados expostos vao ao encontro dos
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resultados e evidéncia cientifica de outras investigacoes (e.g., Kubota et al., 2010;
Shimazu et al., 2010), que defendem que o distress e os sintomas psicossomaticos sao
consequentes do workaholism. Este aspeto podera ser explicado tendo em conta que o
ato de trabalhar assume contornos (potencialmente) exaustivos e indutores de cansaco
nos individuos, pelo que, quando a atividade indutora de fadiga nao é descontinuada,
tal como acontece com os workaholics, estes individuos alocam cada vez mais recursos
internos para a execucao das tarefas ocupacionais, podendo, deste modo, originar uma
fadiga prolongada e ativacdo constante que, associadas a escassez dos recursos para
lidar com as mesmas, pode provocar elevados niveis de distress psicologico e emocional
(Schieman & Young, 2013).

Ademais, os resultados do presente estudo apontam para o facto de o trabalho
excessivo e o trabalho compulsivo exercerem um efeito preditor nos niveis de distress
dos participantes (Hipotese 6). Ainda assim, estes demonstram que o trabalho
excessivo nao é um preditor significativo do distress, o que evidencia que uma alta
dedicacao a ocupacao e o exercicio de longas horas de trabalho nao influenciam, por si
s0, sintomas de distress. Por outro lado, o trabalho compulsivo apresenta uma forte
associacao com o distress, pelo é possivel concluir que os individuos que possuem uma
necessidade interna incontrolavel para trabalhar, tendem a experimentar niveis mais
elevados de distress. A literatura existente corrobora o resultado apresentado,
mediante a defesa de que a concecao do fenomeno do workaholism tendo em conta,
exclusivamente, o nimero de horas despendidos no trabalho como uma percecao
falaciosa, uma vez que o as longas horas de trabalho podem ser motivadas por fatores
externos, como é o caso de problemas financeiros e a evolucdo da carreira sem,
necessariamente, estarem associadas a uma componente de compulsdo para trabalhar.
Assim, uma visao completa deste fendémeno deve integrar, nao sé as horas excessivas de
trabalho, como também a componente psicolégica da motivacdo interna e obsessiva
para trabalhar (cf. Schaufeli et al., 2009).

Por sua vez, a correlacao entre o Trabalho Excessivo e o Afeto Positivo, bem
como entre o Trabalho Compulsivo e a mesma dimensdo do afeto, ndo sao
estatisticamente significativas, nesta amostra (Hipdtese 5), sendo este resultado
suportado por outros estudos no mesmo ambito, nos quais nao foi encontrada
evidéncia suficiente para relacionar o workaholism com o afeto positivo (Balducci et
al., 2016). Nao obstante, conforme previsto teoricamente, as correlagdes obtidas entre o
trabalho excessivo e o afeto negativo e entre o trabalho compulsivo e o afeto negativo
sao positivas e significativas, o que indica que o excesso e a compulsdao no trabalho
estdo associados a um aumento nos afetos negativos (e vice-versa). Ainda assim, a

dimensao do trabalho compulsivo apresenta uma associacdo mais forte com o afeto
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negativo, pelo que se encontra mais fortemente associada com a perce¢do de mal-estar.
Paralelamente, o estudo da relacao entre estas dimensoes permitiu compreender que o
Trabalho Excessivo e o Trabalho Compulsivo, em conjunto, explicam uma quantidade
significativa da variancia do afeto negativo (Hip6tese 7). Uma vez mais, os resultados
obtidos indicam que o trabalho excessivo, isoladamente, nao exerce um impacto
significativo no afeto negativo, o que sugere, novamente, que o excesso de trabalho,
sem a presenca da compulsao, pode nao constituir um fator de risco (em si mesmo)
para o bem-estar subjetivo.

O facto de o workaholism influenciar significativamente a incidéncia do afeto
negativo tem vindo a ser defendido por outros autores (cf. Burke & Matthiesen, 2004;
Clarke et al., 2010; Bovornusvakool et al., 2012), e pode ser clarificado uma vez que os
workaholics empregam o ato de trabalhar como forma de reduzir os sentimentos de
ansiedade gerados pela compulsao para trabalhar, pelo que o trabalho podera assumir
um carater semelhante ao das técnicas de evitamento (Lyubomirsky et al., 2005).
Naturalmente, o evitamento da ansiedade a curto prazo contribuira, eventualmente,
para um aumento da mesma a longo prazo, assumindo, progressivamente, sentimentos
e emocoes caracteristicos do afeto negativo (Stoeber et al., 2014).

De um modo geral, considerando os resultados das anélises efetuadas ao longo
do presente estudo, bem como a discussdo dos resultados obtidos com base na
literatura, torna-se evidente a existéncia de uma relacdo significativa entre o
workaholism, o distress e o afeto negativo entre os participantes que compoem a
amostra utilizada. Ademais, foi possivel compreender que esta relacdo assume um
carater preditivo, uma vez que as dimensoes do workaholism parecem ser capazes de
predizer e explicar a varidncia de ambos. Assim, o presente estudo evidencia a
influéncia que o workaholism exerce no desenvolvimento de sintomas de distress
psicologico e no aumento da incidéncia do afeto negativo, que, por sua vez, irao,
potencialmente, contribuir para um decréscimo nos indicadores de bem-estar subjetivo

dos individuos.
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6. Conclusoes e Consideracoes Finais

O presente estudo teve, como principais objetivos, a revisao tedrica acerca da
temaética em apreco, e a descricdo e caracterizacao das variaveis workaholism, distress
e bem-estar. Do ponto de vista empirico, este estudo procurou aprofundar a
caracterizacao da amostra através da analise das diferencas das variaveis em func¢ao do
perfil sociodemografico e ocupacional dos participantes e analisar e descrever os
valores médios dos participantes nas variaveis principais. Tendo em conta o dominio
correlacional do estudo, pretendeu-se averiguar a existéncia de uma associacao entre as
dimensoes do workaholism, a percecao de bem-estar subjetivo e os indicadores de
distress, além de avaliar a possibilidade de uma relagdo com um carater preditivo entre
as mesmas.

Tendo em conta os principais resultados obtidos através do estudo da amostra
composta por trabalhadores com idade superior a 18 anos, foi possivel concluir que o
impacto dos estere6tipos associados aos papéis de género tradicionais implica que as
mulheres apresentem maior tendéncia a desenvolver indicadores de trabalho excessivo.
Adicionalmente, pode concluir-se que sujeitos mais velhos apresentam uma
maturidade emocional e do processamento da informagdo que assume um efeito
mediador do distress e que nao se encontra presente em sujeitos mais novos. Por
ultimo, as diferencas entre os participantes, foi possivel concluir que os individuos que
se avaliam como detendo um estatuto socioeconomico elevado apresentam mais
indicadores de afeto positivo quando comparados com individuos com que consideram
ter um estatuto socioecondmico inferior, uma vez que a forma como os individuos se
posicionam hierarquicamente na sociedade contribui para uma maior percecao de
bem-estar subjetivo.

Por sua vez, o estudo da associacdo entre as dimensoes do workaholism e o
distress permitiu apreender que, a medida que os individuos apresentam um
componente excessivo e compulsivo no trabalho, a sintomatologia indicadora de
distress tende, também, a aumentar. Paralelamente, consideramos que o trabalho
excessivo e o trabalho compulsivo exercem um efeito preditor nos niveis de distress dos
participantes, motivados pelo facto de a descontinuacdo do ato de trabalhar,
caracteristica entre os workaholics, exigir a alocacdo de mais recursos internos para a
execucdo das tarefas, dando origem a uma fadiga prolongada e a uma ativacao
constante que, quando confrontadas com a escassez dos recursos para lidar com as
mesmas, provocam sintomas de distress psicologico.

Ainda assim, o trabalho excessivo, por si s6, nao apresentou uma relacao
significativa com o distress, pelo que é possivel concluir que é a componente da

compulsdo para trabalhar que estimula a verdadeira distin¢do para afirmar a presenca
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de workaholism, além de ser a que apresenta mais maleficios para a satde psicologica
dos individuos.

Do mesmo modo, foi possivel constatar que o excesso e a compulsao no trabalho
se encontram associados a um aumento na percecao de afeto negativo. Nao obstante, o
trabalho compulsivo apresentou uma associacdo de maior magnitude com o afeto
negativo, reforcando a concecdo do trabalho excessivo como um dominio que, quando
isolado, nao parece exercer um impacto significativo nos individuos. Ainda assim, foi
possivel concluir que o Trabalho Excessivo e o Trabalho Compulsivo, quando
operacionalizados em conjunto, explicam uma quantidade significativa da variancia do
afeto negativo.

A anilise empirica dos dados da amostra contribuiu, para além da
operacionalizacdo das analises sob as variaveis, para a conceptualizacao do fendmeno
em estudo, tendo em conta as especificidades do mesmo, uma vez que o estudo da
relacdo (empirica) entre as variaveis permite concluir que o trabalho excessivo,
isoladamente, nao exerce um impacto significativo no distress e no afeto negativo, pelo
que uma visao completa deste fendmeno deve integrar, nao s6 o tempo excessivo de
trabalho, como também, e sobretudo, a componente cognitiva de motivacgao interna e
compulsiva para trabalhar. Esta conclusdo assenta no facto de os individuos poderem
trabalhar de forma excessiva face a motivacoes extrinsecas, que nao se prendem com a
compulsdo e propulsdo interna para trabalhar, tornando-se claro que esta dimensao
deve estar, imperativamente, presente na concecao do workaholism, constituindo-se, a
partir das analises aos nossos dados, como condi¢do sine qua non para a sua existéncia.
Para além disto, face aos resultados obtidos, foi possivel verificar que o Trabalho
Compulsivo é a tinica dimensao do workaholism que estabelece relacoes significativas
com o distress e o mal-estar subjetivo, pelo que parece que é este dominio que causa
mais maleficios na saide mental dos individuos, tornando-se, deste modo, o indicador
mais relevante, sob o ponto de vista clinico e da intervencao em saude.

Assim, tendo em conta os resultados obtidos, a presente investigacdo permitiu
concluir que o workaholism impulsiona e acompanha o desenvolvimento de
consequéncias psicoldgicas negativas, tais como o distress e o afeto negativo,
atentando, desde modo, contra o bem-estar subjetivo dos individuos.

Ainda que os principais objetivos orientadores da investigacdo tenham sido
atingidos, foi possivel identificar algumas limitagbes no presente trabalho, que se
tornam importantes de mencionar. O facto de a literatura existente relacionada com o
topico do workaholism nao apresentar um consenso no que concerne a sua
conceptualizacdo (cf. Anexo I), uma vez que existem diversas visoes e conceptualizacoes

do termo, dificultou o processo de tomada de posi¢do no que diz respeito a defini¢do a
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adotar como guia do processo de investigacao, pelo que a decisdo do tratamento do
workaholism como um fendémeno relativo a caracteristicas inatas do individuo, que
engloba uma preocupacao frequente e excessiva acerca dos aspetos do trabalho, em
detrimento da percecado do mesmo enquanto uma adicdo comportamental ou um
aspeto da personalidade se prendeu com a perspetiva adotada pelo instrumento
utilizado no presente estudo como medida dos indicadores do workaholism - DUWAS-
10 (Schaufeli & Taris, 2009), que assenta numa visdo deste conceito enquanto um
fendbmeno que resulta do trabalho excessivo associado a componente da compulsao
para trabalhar. Para além disso, o facto de os respondentes nido apresentarem, na
amostra recolhida, valores médios elevados nas principais variaveis dos instrumentos
do estudo, em particular, ao nivel da adicao ao trabalho limitou, eventualmente, um
acesso a compreensao das interacoes e relacoes entre as variaveis em situacOes de
maior risco ocupacional, relacionado com o workaholism. Ainda assim, foi possivel
descrever os fendmenos e analisar a relacao entre as variaveis, de forma valida, e com
relevincia para a investigacao, numa amostra, de adultos ocupacionalmente ativos,
com baixa a moderada incidéncia de workaholism.

No que concerne as contribuicbes da presente investigacdo, este estudo
contribui para uma sistematizacdo tedrica atual e compreensdo mais ampla dos
fendmenos e das relacdes identificadas entre as varidveis, pois contribui para a
explicacdo dos mecanismos subjacentes as relacoes encontradas. Para além disso,
encontra evidéncias empiricas inovadoras, face ao existente na literatura, que poderao
contribuir para ajudar a eliminar a auséncia de consenso na delimita¢do conceptual do
fendbmeno do workaholism. Deste modo, investigagoes futuras poderdao dar
continuidade a convergéncia das perspetivas conceptuais do workaholism, para além
de incorporar novas anéalises que tenham como base os indicadores sociodemograficos
nos quais foi identificada uma maior incidéncia das variaveis estudadas, de modo a se
aprofundar a inteligibilidade dos fatores que poderao influenciar estes aspetos (e.g.,
compreender de que forma os papéis de género influenciam uma maior incidéncia de
trabalho excessivo nas mulheres). Adicionalmente, seria pertinente, em estudos
futuros, investigar variaveis moderadoras que possam atenuar a relacdo entre o
workaholism e as suas consequéncias negativas. Por ultimo, importara avaliar, no
futuro, a relacdo entre o workaholism e o bem-estar subjetivo com o desempenho
objetivo no trabalho, de modo a compreender se o esfor¢o excessivo alocado por estes
individuos no trabalho produz resultados concordantes com o esforco dedicado, ou se,
por outro lado, o efeito do workaholism no bem-estar subjetivo dos individuos impede
a concretizacdo de um desempenho satisfatorio. Adicionalmente, podera fazer sentido

uma abordagem a tematica que considere dados recolhidos nao de forma transversal,
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mas longitudinal, bem como poderé fazer sentido para além do estudo quantitativo das
variaveis uma exploracao mais qualitativa dos fen6menos.

Sendo que o presente estudo, através do enquadramento tebrico e dos
resultados obtidos, associa o workaholism, com destaque para a componente cognitiva,
a consequéncias psicologicas negativas, que contribuem significativamente para a
diminuicdo do bem-estar subjetivo dos individuos, importa enumerar algumas
implicacoes e praticas especificas passiveis de serem desenvolvidas de forma a
promover a saide (ocupacional) e o bem-estar dos trabalhadores. Deste modo, importa
que na sociedade em geral e nas organizacoes, em particular, se promova a
consciencializacao e a literacia em saude, no que diz respeito a tematicas da satde
mental relacionadas, maioritariamente, com a promocao do bem-estar subjetivo, uma
vez que o afeto positivo assume um efeito associativo, eventualmente protetor, no
desenvolvimento de distress (cf. Tabela 10). Nesta logica, torna-se relevante promover
uma cultura organizacional de apoio, que valorize o bem-estar dos trabalhadores e que
procure satisfazer as necessidades de equilibrio e saide dos mesmos, de modo a se gerir
a fadiga fisica e mental. Em jeito conclusivo, no que diz respeito as implicacoes praticas
e especificas para a Psicologia (Clinica e da Sadde), o presente estudo evidencia a
importancia e necessidade crescentes da aposta, por parte das organizagoes,
conjuntamente com profissionais da area da psicologia, em programas estruturados de
prevencao primaria profilatica e de intervenc¢ao secundaria, com um enfoque particular
e especifico na dimensao compulsiva (e problematicas correlacionadas), uma vez que
ha evidéncia, a partir a investigacao realizada, de que esta podera provocar um maior

risco e prejuizo clinicamente significativo.
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Anexo I: Anexo Teorico “A auséncia de consenso na
conceptualizacao do workaholism”

Ao longo dos tltimos anos, varios fatores sociais e organizacionais, tais como a
globalizacao e a competicdo que esta desencadeia, aliada a inovacao desenfreada, tém
vindo a estimular os trabalhadores a exercer a sua funcao de forma cada vez mais
diligente (Shimazu et al., 2012). Para além disso, os avancos tecnologicos vém combater
a visao da realizacao de tarefas ocupacionais restrita ao horéario estipulado, uma vez que
estes permitem que o trabalhador se encontre, constantemente, em contacto com os
aspetos laborais, esbatendo, deste modo, os limites entre o trabalho e a vida pessoal dos
individuos.

No ambito organizacional, contata-se a manifestacao de uma divergéncia entre
dois tipos de trabalho, sendo estes o work engagement, que reflete um envolvimento
saudavel no trabalho, e o workaholism, que, por sua vez, se prende com um
envolvimento excessivo e prejudicial a saude fisica e mental do individuo. Ainda que
ambos os conceitos traduzam um empenho redundante no trabalho, é a relacao destes
com os indicadores de bem-estar que os diferencia. Assim, varios estudos demonstram
que o workaholism esta associado com mal-estar, nomeadamente através de problemas
de satde fisica e psicologica e de baixa satisfacdo com a vida, que conduzem a um fraco
desempenho da funcdo laboral, ao passo que o work engagement se prende com uma
percecao de bem-estar e uma boa performance no contexto do trabalho.

Ainda que a primeira definicdo do termo “workaholism” tenha sido postulada
por Oates, em 1971, passados cinquenta e trés anos, ainda nao foi atingido um consenso
no que diz respeito a conceptualizagdo do mesmo. Por um lado, varios autores
defendem a visao do workaholism como uma adicdo ao trabalho, uma vez que, de
modo geral, as adi¢oes envolvem sintomas comuns a este, nomeadamente a compulsao,
a preocupacao excessiva com o comportamento aditivo, a perda de autocontrolo e o
envolvimento continuo com este comportamento, apesar de potenciais consequéncias
negativas. De acordo com Quinones & Griffiths (2005), todas as adi¢des compartilham
seis componentes. Quando aplicados ao trabalho, esses componentes sdo: saliéncia,
relacionada ao fato de o trabalho ser o aspeto mais importante da vida do individuo;
modificacdo de humor, sendo que o trabalho se torna um mecanismo para alterar o
estado de espirito; tolerancia, uma vez que, ao longo do tempo sao necessarias cada vez
mais horas e uma maior quantidade de trabalho para efetivar a modificacao do humor;
sintomas de afastamento, que se prendem com a somatizacdo ou a um humor ansioso
ou deprimido quando ha afastamento do trabalho; conflito, que surge entre as relacoes
e é mediado pelo trabalho; e recaida, que corresponde a tendéncia de retomar o

trabalho em alta frequéncia e intensidade, mesmo ap6s um periodo normal de horas de
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trabalho. Outros autores defendem que o workaholism consiste numa perturbacao
do espetro obsessivo-compulsivo (Robinson, 1998). Ainda sim, a maior parte dos
autores defendem uma visdo do workaholism como um fenémeno inato a
caracteristicas do individuo, que engloba um trabalho para além do horéario estipulado,
sem qualquer contrapartida, aliado a uma preocupacdo excessiva com aspetos do
trabalho, mesmo fora deste contexto, que, de algum modo, causa dano em varias areas

da vida do individuo.

Sob outra perspetiva, existe, também, um foco na analise da relacdo entre os
tragos de personalidade e o fendmeno em estudo, mediante autores que compreendem
que o desenvolvimento de determinados tracos de personalidade constituem a base
para o individuo se tornar workaholic. No seu estudo, Burke e colaboradores (2006),
analisam a forma como as dimensées do modelo Big Five da personalidade
(Neuroticismo, extroversao, abertura a  experiéncia, agradabilidade e
conscienciosidade) se correlacionam com o workaholism. Assim, foi possivel inferir
que existe uma forte relacao entre o traco “Conscienciosidade” e o workaholism. Tal
pode ser explicado mediante um estudo de Judge e colegas (1999), que comprovou a
ligacao deste traco com uma alta percecao de motivacdo intrinseca e extrinseca para
atingir o sucesso profissional.

Ainda assim, a perspetiva do workaholism que parece ser mais completa,
integrando os aspetos mais relevantes das varias defini¢coes adotadas ao longo dos anos,
e que tem vindo a ser adotada nas pesquisas mais atuais relacionadas com o topico,
prende-se com a conceptualizacdo do mesmo como um trabalho compulsivo e
excessivo. Neste sentido, entende-se “trabalho compulsivo” como o componente
cognitivo do fenobmeno, que se prende com uma motivacao intrinseca e um forte
impulso para trabalhar, associados ao aparecimento de sentimentos de culpa e
desconforto quando afastado do ambiente de trabalho. Por sua vez, o componente do
“trabalho excessivo” assume o dominio comportamental da problematica, e pode ser
descrito como o ato de trabalhar para além daquilo que seria estipulado ou
contratualizado, sem qualquer motivacao associada, e manifesta-se mediante a
realizacdo de vérias tarefas simultaneamente, o trabalhar durante horas excessivas, o
dedicar mais tempo ao trabalho face a outros dominios da vida pessoal e a constante
preocupacao em terminar as tarefas estipuladas (Schaufeli et al., 2008).

Tendo em conta os antecedentes relacionados com a carreira que podem
estimular o desenvolvimento dos comportamentos supramencionados, importa
sublinhar a importéancia das caracteristicas dos individuos, mas, também, as exigéncias

do trabalho, a influéncia que o ambiente organizacional pode exercer no
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desenvolvimento deste fen6meno, nomeadamente as insegurancgas relacionadas com a
carreira, a percecao de apoio no ambiente organizacional e os objetivos organizacionais
extrinsecos.

No que diz respeito as exigéncias do trabalho, estas prendem-se,
maioritariamente, com as consequentes tarefas inacabadas que, por sua vez, estimulam
a ruminacao assente nos pensamentos automaéticos e intrusivos acerca da tarefa que
ficou incompleta. Posteriormente, esta ruminacao pode alimentar o trabalho excessivo
(i.e., a componente comportamental do workaholism).

No que toca as insegurancas relacionadas com a carreira, estas podem ser
explicadas através da Teoria da Conservacao de Recursos (COR; Hobfoll, 1989). A COR
estipula que os individuos dispéem de uma motivacdo inata e aprendida para
acumular, nutrir, conservar e proteger a qualidade e a quantidade dos recursos centrais
para a sobrevivéncia e o bem-estar (e.g., confianca, apego e autoestima) e para a
manutencao de outros recursos (i.e., dinheiro e progressao na carreira). De acordo com
esta teoria, o stress ocorre quando a perda destes recursos é potencialmente ameacada,
sendo que, face a esta ameaca, o individuo procede a utilizacdo de diferentes
mecanismos de coping, tal como o aumento no investimento de tempo e energia nos
mesmos recursos. Assim, qualquer ameaca aos recursos relacionados com o trabalho
(e.g. incerteza no futuro da carreira, progressao na carreira, oportunidades de
desenvolvimento) surge como um ataque direto a recursos basicos como o dinheiro, o
prestigio, a reputacdo social e o autoconceito. Neste sentido, as insegurancgas
relacionadas com a carreira irao estimular os individuos para proteger os seus recursos
através de um investimento que assumira contornos excessivos e, consequentemente,
compulsivos (Spurk et al., 2016).

Por sua vez, a percecdo de apoio no ambiente organizacional prende-se com a
valorizacdo das contribuicoes dos trabalhadores e a preocupagdo com o seu bem-estar.
De acordo com a Teoria Social e Cognitiva da Carreira (SCCT; Lent et al., 1994), o
apoio, de uma forma geral, constitui um fator que contribui para a confianca, pelo que
individuos que nao apresentam confianca no seu percurso ocupacional tendem a
investir no trabalho de forma excessiva e prejudicial a saide dos mesmos (Rhoades &
Eisenberger, 2002). Para além disso, de acordo com a Teoria cognitiva moderna
(Harvey et al., 2004), as perturbacdes do foro psicologico sdo o produto da congregacao
entre fatores predisponentes e precipitantes, tais como as condi¢des ambientais e os
eventos de vida. Balducci et al (2016) estabelecem um paralelismo entre esta teoria e o
desenvolvimento de workaholism, mediante o qual as condic¢des de trabalho podem
servir como um gatilho em individuos com tragos obsessivo-compulsivos, e resultar na

manifestacao de workaholism.
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Para além disso, os objetivos ocupacionais extrinsecos, que se relacionam com
motivacgoes tais como o sucesso, a visibilidade, o estatuto e as recompensas monetarias
(Seibert et al.,, 2013), podem ser concebidos como uma componente central da
identidade dos individuos e contribuir para o desenvolvimento de workaholism na
medida em que os individuos tendem a trabalhar de forma mais intensa e afincada face
a motivacao para a obtencdo de uma recompensa externa, sendo que o envolvimento
neste ato excessivo de trabalhar e a habituacdo ao mesmo pode desenvolver o aspeto
compulsivo e a cogitacao persistente acerca de aspetos ocupacionais (Spurk & Abele,
2011).

Um estudo conduzido por Balducci et al (2016) defendeu a existéncia de uma
relacdo de carater preditivo entre o workaholism e o afeto negativo relatado pelos
individuos, indicando que as tendéncias workaholics se relacionam de forma positiva
com emocoOes como a raiva, angustia e pessimismo no ambiente de trabalho. Por outro
lado, a relacao entre o workaholism e o afeto positivo relacionado com o ambiente de
trabalho nao se revelou significativa, pelo que é possivel compreender que individuos
workaholics nao tendem a experienciar emocoes como entusiasmo, satisfagao e energia
no ambiente de trabalho e, consequentemente, ndo podem ser percecionados como
engaged workers.

Em suma, tendo em conta a presente revisio da literatura afeta ao
workaholism, torna-se clara a existéncia de opinides divergentes no que concerne a
conceptualizacao dos antecedentes e manifestacoes deste fenomeno. Enquanto alguns
autores o discutem enquanto uma adicao (Ng el al.,, 2007; Porter, 2006), outros
conceptualizam-no enquanto um padrao comportamental (Scott at al., 1997) e outros,
como Bruke et al (2006) definem-no como um consequente de determinados tracos de
personalidade. Nao obstante, ainda que estas divergéncias tém vindo a limitar o
progresso teorico e empirico acerca do workaholism (Clark et al., 2016) existem areas
de consenso, nomeadamente no que diz respeito a influéncia que os fatores internos e
externos como, entre outros, as exigéncias do trabalho e o ambiente organizacional,
podem exercer no desenvolvimento e intensificacao da problematica, mas também nos
consequentes que resultam deste fendmeno, principalmente no que diz respeito ao
desenvolvimento de emocoes como a raiva, angustia e pessimismo que, por sua vez,

influenciam a percec¢ao de mal-estar subjetivo dos individuos.
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Anexo II: Esquematizacao das hipoteses de investigacao -
Estratégias de analise empirica e fundamentacao tedrica

Tabela 13
Esquematizagdo das Hipéteses testadas através da andlise estatistica
Variaveis Hipotese Analise Referéncia
“Quanto ao perfil de risco,
resultados evidenciam um
perfil de TE constituido de
TE o TC Existem diferencas no mulheres, profissionais com
e ly; . L.
G Trabalho Excessivo em ANOVA carga horaria contratual e
énero
funcao do género efetiva de trabalho mais
elevada e que se percebem
menos saudaveis.” (Carlotto,
2011)
“Workaholism” was more
) ) likely to be observed among
Existem diferencas no )
TE e TC; ) those who held leadership and
) . Trabalho Excessivo em ) .
Situacao . ) . ANOVA managerial positions and
) funcao da situacao
profissional o among those who had more
profissional o )
than one job.” (Soraci et al.,
2022)
“Employees who are more
prone to this phenomenon tend
to be workers in the
) ) agricultural sector,
Existem diferencas no ) o
) construction, communications,
TE e TC; Setor ~ Trabalho Excessivo em )
o . ANOVA  consulting. On the other hand,
de Atividade func¢ao do Setor de ) )
o public sector and social
Atividade .
services employees do not
seem to be affected by the
phenomenon of workaholism”
(Taris et al, 2012)
Distress; Existem diferencas no ANOVA

“Evidence suggests that gender
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Género distress em funcao do

género

affects psychological distress.
A female employee is more
likely to experience
psychological distress as the
avoidance strategy, mostly
adopted by females, increases
their vulnerability to distress.
In contrast, male employees
generally adopt active
strategies and overt behavior
to deflate the negative impact
of various stressors at

workplace (Abubakar, 2018)”

) ) Existem diferencas no
Distress; Faixas )
. distress em funcao da
Etarias . .
faixa etaria

Teste T

“Age was associated with
psychological distress as
patients who were middle
aged (40-55) were more
distressed than those who
were older.” (McKenzie et al.,

2011)

Existem diferencas no
AP; Estatuto ~ Afeto Positivo em func¢ao
Socioeconomico do Estatuto

Socioecondémico

ANOVA

“As condicoes socioeconémicas
também podem interferir nos
niveis de BES. Lever, Pinol e
Uralde (2005) demonstraram
que a pobreza tem um efeito
importante no bem-estar
subjetivo, tendo esta explicado
20,16% da variancia do BES.
Num estudo conduzido por
Minkov (2009), pobreza
predisse infelicidade,
explicando 31% da sua

variancia.” (Lever et al, 2005)

TE e TC;

Correlacao

“In addition, they persistently
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Distress

de

Pearson

and frequently think about
work when they are not at
work, which may result in
sympathic arousal and
emotional distress.
Consequently, workaholics
report relatively high levels of
psychological distress”
(Shimazu & Schaufeli, 2009)

TEeTC; AP e
AN

Correlacao
de

Pearson

“Another study concluded that
workaholics generally report
more negative affect, and
lower positive affect, than do
nonworkaholics (Burke &
Matthiesen, 2004). Moreover,
Clark et al. (2010) found
significant correlations
between negative affect and
workaholism”

(Bovornusvakool et al., 2012)
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Anexo III: Analise de dados complementar

- Existem diferencas nas dimensoes do workaholism em funcao da situacao
profissional dos participantes

Nao foram encontradas diferencas estatisticamente significativas entre os
indicadores de Trabalho Excessivo face a situacao profissional dos participantes,
F(2,564) = 0.856, p = .425. Ainda assim, foi possivel denotar que os
trabalhadores por conta propria apresentaram maiores niveis de trabalho
excessivo, mediante o valor médio de 2.35 (DP = .650) (cf. Tabela 14). Por sua
vez, no que diz respeito aos indicadores de Trabalho Compulsivo, também nao
foram registadas diferencas estatisticamente significativas em funcao da
situacao profissional dos participantes, F(2,564) = 2.936, p = .054, apesar de ser
possivel destacar os trabalhadores/estudantes como principais portadores de
indicios de trabalho compulsivo, uma vez que foi obtido o valor médio de 2.10
(DP = .739) (cf. Tabela 14).

Tabela 14
Andlise das diferencas nos indicadores de workaholism em funcdo da situagdo profissional com recurso
ao teste One-Way ANOVA

Trabalhador por Trabalhador por
Trabalhador/Estudante

conta propria  conta de outrém F p
M Dp M Dp M Dp
Trabalho
2.32 713 2.35 650 2.26 .623 F(2,564) = 0.856 .425
Excessivo (TE)
Trabalho
Compulsivo 2.10 739 1.99 .653 1.91 .615 F(2,564) =2.936 .054
(TO
p<.05

- Existem diferencas nos indicadores de workaholism em fun¢ao do Setor de
Atividade

Tendo em conta a analise estatistica realizada, nao foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas nos indicadores de trabalho excessivo
em funcao do setor de atividade dos participantes, F(3,552) = 1.651, p = .176.
Nao obstante, os participantes pertencentes ao setor de atividade terciario
registaram mais indicios de trabalho excessivo, tendo em conta o valor médio de
2.31 (DP = .638). Paralelamente, também os indicadores de trabalho

compulsivo ndo apresentaram diferencas estatisticamente significativas em
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funcao do setor de atividade, F(3,552) = .906, p = .438. Ainda assim, os
individuos pertencentes ao setor terciario apresentaram, novamente, maiores
indicios de trabalho compulsivo, considerando o valor médio de 1.97 (DP =

.644) (cf. Tabela 15).
Tabela 15

Andlise das diferencas dos indicadores de workaholism em funcdo do setor de atividade com recurso ao
teste One-Way ANOVA

Primério  Secundéario Tercirio Outro F

M DP M DP M DP M DP P
Trabalho 2.05 .590 2.24 .618 2.31 .638 1.90 603 F(3,552) =1.651 176
Excessivo (TE)
Trabalho 1.94 .645 188 .598 1.97 .644 1.63 .599 F(3,552) =.906 438
Compulsivo (TC)
p<.05

- Existem diferencas nos indicadores de distress em funcao do género

Apos a realizacao da analise estatistica, foi possivel conferir que foram
encontradas diferencas estatisticamente significativas no distress em funcao do
género, (t(559) = -4.829 ; p = <.001). Ademais, os valores médios foram de 1.96
(DP = .736) para os homens, e de 2.29 (DP = .806) para as mulheres (cf. Tabela
16). Assim, foi possivel verificar que as mulheres reportaram maiores niveis de

distress em comparacao com os homens.
Tabela 16

Andalise das diferencas dos valores de distress em func¢do do género com recurso ao teste t de student para

amostras independentes

Género
Homens Mulheres tdf) p
n M Dp n M Dp
Distress 210 1.96 736 351 2.29 .806  -4.829(559) <.001

p<.05
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