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Sobre estas temáticas pode ainda assistir aos seguintes Webinares e intervenções 
na comunicação social disponibilizados pela OPP:

A Ordem dos Psicólogos Portugueses (OPP) tem acompanhado desde a 

diferentes sectores de actividade enfrentam face à pandemia COVID-19. 
Nesse sentido, tem colaborado de forma proactiva e próxima, no combate a esta 
pandemia, nomeadamente através da partilha de informação e consultoria. 

Independentemente das medidas adoptadas para gerir a crise e das estratégias 
de adaptação, redução ou suspensão temporária das actividades da organização 
implementadas,  é e será 
profundo, marcando um 
todas as organizações, independentemente da sua dimensão e do seu sector de 
actividade.

Neste contexto, é necessário que os líderes cuidem das organizações e dos seus 
colaboradores, quer do ponto de vista organizacional, quer do ponto de vista hu-
mano, assegurando que são capazes de manter a produtividade e a saúde psi-
cológica, cuidando igualmente de si próprios.

Pretendendo cumprir a sua missão de promoção da saúde psicológica, do bem-es-
tar e da produtividade laborais, 
líderes e colaboradores, a OPP desenvolveu um conjunto de documentos e in-
formação de apoio, versando as diversas temáticas e problemáticas emergentes 
no âmbito da pandemia COVID-19.

empresas, para a gestão de recursos humanos, e para colaboradores (em teletra-
balho e a trabalhar fora de casa), bem como manter actividades de aprendizagem 
e formação à distância, combater o estigma e a discriminação e comunicar risco 
para a saúde público no contexto daCOVID-19 – que permitirão optimizar a inter-
venção e contributo da organização junto dos seus colaboradores e parceiros, 
bem como da sociedade em geral.

Estes documentos e informação de apoio encontram-se compilados neste 
dossier, que reúne os relatórios “Crise económica, pobreza e desigualdades” e “Pros-
peridade e sustentabilidade das organizações”, recomendações para gestores e 

›  “Debate Mais Produtividade nas Organizações”, conversa sobre  produtivida-
de entre Francisco Miranda Rodrigues (Bastonário da Ordem dos Psicólogos 
Portugueses) e António Saraiva (Presidente da Confederação Empresarial de 
Portugal) a 15/10/2020.

› “Prós e Contras - Teletrabalho”, participação e comentários de Teresa 
Espassandim, Membro da Direcção da Ordem dos Psicólogos Portugueses.

›   “Prós e Contras - Saúde Psicológica no Trabalho” participação de Francisco 
Miranda Rodrigues, Bastonário da Ordem dos Psicólogos Portugueses.

›   “Stress e problemas psicológicos têm impacto directo na produtividade das 
empresas” participação de Francisco Miranda Rodrigues, Bastonário da Ordem 
dos Psicólogos Portugueses no Bom Dia Portugal da RTP.

Consulte o site Mais Produtividade.

www.maisprodutividade.org
https://www.youtube.com/watch?v=08HAlNvDECE
https://www.youtube.com/watch?v=nW2nDbvrX6U
https://www.youtube.com/watch?v=FeIgPw4PIGI
https://www.youtube.com/watch?v=Py40McYAHck
https://www.youtube.com/watch?v=Py40McYAHck


› “Gestão de Recursos Humanos em Tempo de Pandemia” , moderado por
Susana Almeida Lopes (Membro da Direcção da Ordem dos Psicólogos Portu
gueses) e com as participações de Liliana Dias (Bound Health) e Rita Figueiredo
(Galp)

› “Produtividade em tempos de pandemia” - Teresa Espassandim (Membro
da Direcção da Ordem dos Psicólogos Portugueses), no podcast “Eles vêm aí”.

› “Teletrabalho, uma nova realidade” - Carla Porto (Membro do Conselho de
Especialidade de Psicologia do Trabalho, Social e das Organizações da Ordem
dos Psicólogos Portugueses), no programa da TSF em parceria com a OPP,
“Sem Medo do Medo”

› “Erros e Enviesamentos na Pandemia” - Susana Almeida Lopes (Membro
da Direcção da Ordem dos Psicólogos Portugueses), no programa da TSF em
parceria com a OPP, “Sem Medo do Medo”

› “A Economia e as empresas depois da COVID-19”, artigo de Francisco Miranda
Rodrigues, Bastonário da Ordem dos Psicólogos Portugueses, no Público a
09/04/2020.

› Debate à 5ª "Psicologia e Locais de Trabalho: Saúde, Bem-estar, Produtividade"
moderado por Tiago Pereira (Coordenador do Gabinete de Crise COVID-19 da OPP)
e com a participação de Jorge Aguiar (Bensaude Turismo) e Liliana Dias (Managing
Partner da Bound - Intelligent Health Capital).

-

https://www.youtube.com/watch?v=2DLMQV-3dRk
https://www.publico.pt/2020/04/09/sociedade/opiniao/economia-empresas-covid19-1910652
https://www.youtube.com/watch?v=WDiCJLeXDL8&feature=youtu.be
https://anchor.fm/isabel-patrcio/episodes/11-Produtividade-em-tempos-de-pandemia-com-Teresa-Espassandim-ecj8an/a-a1t36nn
https://www.tsf.pt/programa/sem-medo-do-medo/teletrabalho-uma-nova-realidade-12108263.html
https://www.tsf.pt/programa/sem-medo-do-medo.html
https://www.tsf.pt/programa/sem-medo-do-medo/erros-e-enviesamentos-na-pandemia-12129941.html
https://www.tsf.pt/programa/sem-medo-do-medo.html
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A pandemia COVID-19 provocou rapidamente 
efeitos negativos não só na Saúde Física, mas 
também na Saúde Psicológica / Mental. O cum-
primento das medidas de segurança e protecção 
contra o SARS-CoV-2 implicou uma reorganiza-
ção das relações, do trabalho, da educação, do 
dia-a-dia. Muitas famílias sentiram dificuldade 
em conciliar o teletrabalho com o cuidado e apoio 
aos filhos, muitos idosos ficaram fisicamente iso-
lados, muitos trabalhadores perderam o emprego 
ou ficaram em layoff, enquanto outros, como os 
profissionais de saúde, mantiveram-se a traba-
lhar, por vezes em situações física e psicologica-
mente muito exigentes e expostos a maior risco 
de infecção. Muitos cidadãos perderam familia-
res e amigos e não puderam cumprir os rituais de 
despedida habituais. Estes factores, juntamente 
com o excesso de (des)informação e a incerte-
za sobre a evolução (e consequências) da doen-
ça agravaram o medo e ansiedade que já seriam 
naturais e expectáveis nesta situação desafiante, 

provocando uma diminuição geral do bem-estar 
e um aumento do stresse e dos problemas de 
Saúde Psicológica / Mental, como a ansiedade e 
a depressão. 

As consequências negativas e imediatas da 
pandemia sentiram-se também na economia, 
verificando-se uma recessão económica global 
que pode ainda desenvolver-se, que ameaçou e 
ameaçará o desenvolvimento das pessoas e a 
coesão social. Embora não seja possível prever 
ou compreender totalmente os impactos que a 
crise socioeconómica terá, as famílias e as pes-
soas enfrentam já dificuldades como o desem-
prego ou a perda de rendimentos, bem como 
stresse e ansiedade provocados pela deteriora-
ção das condições de vida.

No sentido de preparar o futuro, prevenindo e 
mitigando os efeitos negativos da crise socioe-
conómica, apresentamos, neste documento, um 
conjunto de evidências científicas sobre as prin-
cipais áreas nas quais se prevê que crise socioe-
conómica decorrente da Pandemia COVID-19 terá 
mais impacto, bem como os factores que podem 
produzir ou precipitar dificuldades e problemas 
de Saúde Psicológica / Mental nos cidadãos por-
tugueses e, finalmente, iniciativas que cremos 
importantes para minimizar os impactos na saú-
de e bem-estar dos cidadãos da situação que 
vivemos.

Introdução
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A História – desde a gripe pneumónica há já 
cem anos atrás -  e a experiência recente ensi-
nam-nos que às crises sanitárias rapidamente 
se associam crises económicas e sociais, cu-
jos efeitos se fazem sentir não só durante os 
períodos de crise, mas bastante tempo após o 
seu término.



Crise Socioeconómica, Pobreza e 
Desigualdades Durante e Após a Pandemia

A Influência dos 
Determinantes 

Socioeconómicos na Saúde 
Psicológica / Mental

1



A Saúde e o bem-estar psicológicos 
não existem isolados do seu con-
texto, dependem de um conjunto de 
determinantes socioeconómicos. 

A crise socioeconómica terá, inevitavelmente, 
um impacto negativo e acentuará estes deter-
minantes, produzindo consequências negativas 
na Saúde Psicológica / Mental dos portugueses. 
Sendo que, por seu lado, os problemas de Saúde 
Psicológica / Mental agravarão a crise socioeco-
nómica, diminuindo a produtividade e aumentan-
do as desigualdades.

Sabemos que a Saúde e o bem-estar são grande-
mente influenciadas pelas condições sociais e 
económicas nas quais vivemos. A investigação 
demonstra claramente que a Saúde depende, 
cada vez mais, de um conjunto de determinan-
tes socioeconómicos – que se interrelacionam, 
sustentam e são sustentados por desigualda-
des sociais e económicas, limitando as escolhas 
dos cidadãos e a adopção de comportamentos 
pró-saúde.

Sabemos que a Saúde e o bem-estar são gran-
demente influenciadas pelas condições sociais 
e económicas nas quais vivemos. 

A investigação demonstra claramente que a Saúde depende, cada vez mais, de um conjunto de 
determinantes socioeconómicos – que se interrelacionam, sustentam e são sustentados por 
desigualdades sociais e económicas, limitando as escolhas dos cidadãos e a adopção de com-
portamentos pró-saúde.

Crise 
Socieconómica

Determinantes 
Socioeconómicos 
da Saúde Men-
tal/Psicológica

AGRAVAMENTO

IMPACTO IMPACTO Saúde Mental/
Psicológica
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Estes determinantes socioeconómicos incluem: 
	/ Contexto socioeconómico e político (políti-

cas macroeconómicas; políticas de educa-
ção, emprego, habitação, saúde e segurança 
social).

	/ Factores de desigualdade (como a idade, o gé-
nero, o estatuto social, o acesso à educação e 
às tecnologias, o emprego e ou o rendimento). 

	/ Comportamentos e estilos de vida 
(como os hábitos alimentares, a acti-
vidade física ou o consumo de álcool). 

	/ Factores biológicos e psicossociais (como 
os stressores psicossociais, as relações e 
condições de vida, o apoio social, diferen-
tes competências ou estratégias de coping). 
 
 
 
 
 

Um corpo substancial de investigação con-
firma também a emergência de riscos para 
a Saúde Psicológica/Mental em períodos de 
crise económica. Sabemos que as crises 
económicas a afectam através do impacto 
que têm nos seus determinantes socioeco-
nómicos, nomeadamente através do aumen-
to de factores de risco (como o desemprego, 
o sobreendividamento, a perda de estatuto 
socioeconómico, a pobreza, a dificuldade 
em pagar a habitação), e através da dimi-
nuição dos factores protectores da (como a 
estabilidade laboral, as medidas e programas 
de apoio social ou a coesão social). E ainda 
através do impacto que têm noutros facto-
res de desigualdade, que criam barreiras à 
igualdade de oportunidades e afectam a ca-
pacidade dos cidadãos para tomar decisões, 
planear e alterar comportamentos. 

A doença, quer física (incluindo a COV-
ID-19) quer mental é exacerbada e diferen-
cialmente distribuída numa relação directa 
com estas desigualdades.
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De seguida, destacamos alguns dos principais 
determinantes socioeconómicos da Saúde 
Mental durante e após a pandemia COVID-19:

Estes são, simultaneamente, as áreas nas quais 
a crise socioeconómica terá mais impacto e os 
factores que produzem ou precipitam dificulda-
des e problemas de Saúde Mental.

	/ Desemprego, Precaridade Laboral e Perda 
de Rendimento 

	/  Pobreza e Exclusão Social 

	/ Literacia e acesso a Cuidados de Saúde 
Psicológica / Mental 

	/ Outros Factores de Desigualdade
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AOrganização Internacional do Tra-
balho alertou que, em todo o mun-
do, 25 milhões de empregos podem 
ser perdidos e que já existem 2,7 

mil milhões de trabalhadores com alterações 
no seu trabalho resultantes da COVID-19. Os 
trabalhadores precários estão em situações de 
grande vulnerabilidade e as pequenas e médias 
empresas também estão a sofrer grandes re-
percussões económicas.

Em Portugal, o Governo prevê  que a taxa de de-
semprego possa atingir os 9,6% no final do ano. 
O IEFP, em Julho, registava já 407 302 indivíduos 
desempregados (43% homens e 57% mulheres).

De acordo com o Barómetro COVID-19 da Es-
cola Nacional de Saúde Pública (Universidade 
Nova de Lisboa), em Portugal, é entre a popu-
lação com remunerações mais baixas, os mais 
jovens e os menos escolarizados que se re-
gistam as maiores perdas de rendimento. Das 

pessoas cujo rendimento mensal é inferior a 
650€, duas em cada três referem tê-lo perdido 
durante a crise COVID-19 (40% de forma parcial 
e 25% de forma total). A DECO refere que des-
de o início da pandemia, em Março, até Maio, 
a perda de rendimentos se generalizou a 70% 
dos agregados familiares.

Sabemos que, em termos gerais, os problemas 
financeiros são frequentemente seguidos de 
stresse emocional e podem provocar efeitos 
psicológicos complexos. A perda de recursos 

económicos está associada a níveis mais eleva-
dos de stresse e ansiedade, que podem persistir 
mesmo após os indicadores económicos terem 
regressado aos níveis pré-crise e, portanto, ter efei-
tos prejudiciais a médio e longo-prazo.

Sabemos ainda que o desemprego pode cau-
sar um declínio da Saúde Psicológica / Men-
tal como resultado do esforço financeiro e da 
ausência dos benefícios não-financeiros que 
lhe estão associados, como o estatuto social, 
a auto-estima, a possibilidade de relaciona-
mentos sociais, a actividade física e mental e a 
rentabilização das capacidades. Para além de 
condicionar a capacidade de aquisição de pro-
dutos que satisfaçam as necessidades básicas 
dos cidadãos, o desemprego também provoca 
uma deterioração das redes sociais e da rela-
ção com a sociedade em geral. 

Desemprego, Precaridade 
Laboral e Perda de Rendimento

Desta forma, o desemprego ou a redução do 
rendimento, decorrentes da pandemia, man-
tém ou agravam as desigualdades pré-exis-
tentes, contribuindo para a manutenção de 
situações de vulnerabilidade socioeconómi-
ca e aumentando o risco de infecção, bem 
como o potencial de problemas de Saúde 
Psicológica / Mental. 
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	/ As investigações têm demonstrado, con-
sistentemente, que o desemprego tem um 
impacto negativo inequívoco no bem-es-
tar subjectivo. Por exemplo, o aumento 
de 1% na taxa de crescimento do desem-
prego de longo prazo, eleva 7% a sen-
sação de agravamento da vida. Mesmo 
depois de conseguirem voltar a encontrar 
um emprego, muitos indivíduos não retor-
nam nunca ao seu nível anterior de satis-
fação com a vida. Mesmo pequenos perío-
dos de desemprego podem causar danos 
significativos e permanentes na satisfa-
ção com a vida e felicidade dos cidadãos. 

	/  De acordo com dados da OCDE, um em cada 
três desempregados a receber subsídio so-
fre de um problema de Saúde Psicológica/
Mental. Há ainda uma forte associação po-
sitiva entre o desemprego e o aumento da 
mortalidade, pior Saúde Física, mais queixas 
somáticas, maior prevalência de doenças 
incapacitantes, maior afluência a consultas 
de saúde e consumo de medicamentos, as-
sim como mais internamentos hospitalares. 

	/ Existem ainda evidências robustas que 
demonstram a relação entre o desempre-
go de longa duração e níveis de doença 
mental e suicídio mais elevados. Alguns 
autores constataram que o aumento da 
taxa de desemprego implica um aumen-
to na taxa de suicídios e de homicídios.  

	/ O aumento do desemprego e a perda de ren-
dimento está associado a um aumento das 
situações de violência doméstica. A Organi-
zação Mundial de Saúde refere que o número 
de casos de violência doméstica, durante o 
confinamento, aumentou até 60%.

E não só o desemprego, mas também a ins-
tabilidade no emprego (o medo de o perder e 
de vivenciar dificuldades económicas) está as-
sociada com um aumento de 33% no risco de 
apresentar problemas de Saúde Psicológica/
Mental. 

Pelo contrário, a segurança no emprego prote-
ge a Saúde Psicológica/Mental. Por exemplo, 
segundo os dados mais recentes recolhidos no 
Inquérito às Condições de Vida e Rendimento 
das Famílias, a população portuguesa empre-
gada é a que refere mais frequentemente o seu 
estado de Saúde como sendo “Bom” ou “Muito 
Bom” (61%).
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O Banco Mundial estima que em 2021, devido à 
COVID-19, mais  150 milhões de pessoas pos-
sam enfrentar a situações de pobreza extre-
ma elevando o total a cerca de 725 milhões. O 
Programa Mundial de Alimentos calcula que 265 
milhões de pessoas enfrentarão a fome. As pre-
visões indicam que, no final de 2020, mais de 
12 000 pessoas por dia, possam morrer de fome 
associada à COVID-19, potencialmente mais do 

que aquelas que morrerão da própria doença. 

Em Portugal, já em 2018, os dados revelavam 
que 21,6% da população vivia em risco de po-
breza ou exclusão social (60% residiam no Norte 
ou Centro do país e 17,3% tinham menos de 18 
anos). As mulheres são mais vulneráveis (24% 
em risco) e acumulam outras dimensões de de-
sigualdade, como quando pertencem a famílias 
monoparentais ou são idosas que vivem sós.

O desemprego e a perda de rendimentos, de-
vidos à pandemia, sobretudo no caso dos tra-
balhadores informais (que não têm acesso, por 
exemplo, a subsídio de desemprego), podem 
empurrar ainda mais milhares de cidadãos 
portugueses para situações de pobreza. Os 
dados indicam que a pobreza ou a exclusão 
social atingem uma proporção alarmante nos 
cidadãos em situação de desemprego: 58,4%.

Pobreza e Exclusão Social

A pobreza vive de mão dada com o desem-
prego, a instabilidade laboral, a ausência 
de recursos financeiros, as dificuldades no 
acesso à educação e à saúde de qualidade e 
a má qualidade da habitação. Durante a pan-
demia COVID-19 e durante os períodos de 
crise socioeconómica todos estes factores 
se agravam, juntamente com o estigma, a 
vergonha, a discriminação e a exclusão as-
sociadas à pobreza.
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De acordo com dados da OCDE, Portugal, é dos 
países desenvolvidos onde é mais difícil sair da 
situação de pobreza – pode demorar até cinco 
gerações para que as crianças pertencentes a 
uma família que esteja na base da distribuição de 
rendimentos consigam um salário médio.

Sabemos, através da literatura científica, que as 
crianças que crescem em ambiente de pobre-
za têm mais probabilidade de apresentar pro-
blemas de comportamento e de Saúde Psico-
lógica/Mental, bem como menor desempenho 
cognitivo (linguagem, atenção, planeamento e 
tomada de decisão). E que tal também se re-
laciona com a falta de disponibilidade para a 
parentalidade que a pobreza e a escassez im-
põe. Quando as famílias têm condições de ren-
dimento mínimas, a pressão sob os pais é me-
nor, libertando-lhe espaço mental e temporal 
para cuidarem dos filhos e para planearem, o 
que depois se espelha no seu comportamento.

Eldar Shafir, um Psicólogo americano, explica 
este fenómeno através de uma teoria ou “men-
talidade de escassez”, de acordo com a qual 
nos comportamos de forma diferente quando 
percepcionamos que algo (dinheiro, amigos, 
comida, tempo, etc.) é escasso. Apesar de alguns 
benefícios a curto-prazo, este tipo de mentalidade 
diminui a possibilidade de pensar a longo prazo, de 

considerar diferentes perspectivas ou de valorizar 
o que é mais importante para nós. 

Este enquadramento ajuda a explicar porque a 
pobreza não é uma “falha de carácter ou per-
sonalidade”, mas uma condição (que pode e 
deve ser eliminada!). A pobreza pode levar as 
pessoas a tomar más decisões, porque lhes 
ocupa o espaço e a disponibilidade mentais 
com um problema financeiro do qual depen-
dem as respostas às necessidades básicas. 
Quando não se tem dinheiro para comer, se vive 
com fome e se habita um espaço sem dignida-
de, a probabilidade de pensar e analisar ade-
quadamente num processo de tomada de de-
cisão está automaticamente limitada. Por isso, 
a probabilidade de se realizar uma má escolha 
ou cometer erros é bastante maior. É daí e não 
de características de personalidade intrínsecas, 
que vem a associação da pobreza à criminali-
dade, ao uso de álcool ou drogas ou ao baixo 
nível de escolarização.

A pobreza pode actuar como causa ou conse-
quência de problemas de Saúde Psicológica/
Mental (por exemplo, pode constituir um fac-
tor de stresse que contribui para desencadear 
uma depressão ou pode resultar da diminuição 
do estatuto socioeconómico em função de 
uma perturbação depressiva).

Simultaneamente, acontece um aumento da 
exclusão social dos cidadãos em situação de 
pobreza, de processos de marginalização, de 
rupturas ao nível dos vínculos sociais. Desta 
forma, às dimensões económicas da pobreza 
são agregadas as relacionais.

Também nestes casos, as investigações 
demonstram que os indivíduos em sociedades 
com maiores desigualdades sociais têm pior 
Saúde Psicológica/Mental e bem-estar emo-
cional. Sendo que cidadãos em desvantagem 
social que experienciam problemas de Saúde 
Psicológica podem, em contextos de crise so-
cioeconómica, ficar numa situação ainda mais 
desvantajosa.

A crise económica conduz ao aumento da 
pobreza e este é igualmente um factor de ris-
co socioeconómico muito importante para os 
problemas de Saúde Mental, nomeadamente 
para a depressão ou o suicídio. 
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Sabemos que a Saúde e o acesso aos cui-
dados de Saúde são, historicamente, directa 
e negativamente afectados pelas crises so-
cioeconómicas (os choques económicos au-
mentam a necessidade dos cuidados de Saú-
de, mas tornam mais difícil o acesso a quem 
deles precisa), nomeadamente pelo aumento 
das taxas de desemprego, a privação material 
e a redução dos gastos com as medidas de 
protecção social, particularmente, os “cortes” 
na área da Saúde.

Todavia, a pandemia suspendeu serviços de 
Saúde Mental em 93% dos países do mundo. 
De acordo com a OMS, cerca de 75% dos ser-

viços de Saúde Mental dos locais de trabalho 
e cerca de 78% dos serviços de Saúde Mental 
nas escolas foram parcialmente perturbados.

Contudo, em termos de resposta, a situação 
em Portugal não é a mais favorável. Embora 
existam cerca de 24.000 psicólogos no país e 
neste período se tenha criado a Linha de Acon-
selhamento Psicológico do SNS24, o Serviço 
Nacional de Saúde (SNS) conta apenas com 250 
psicólogos ao nível dos cuidados primários e 
cerca de 1000 no total. É um número claramente 
diminuto, que impede que muitos portugueses 
de aceder a esses serviços, já que a maioria não 
possui recursos para pagar o acesso a serviços 
de saúde fora do SNS. Adicionalmente, as inter-
venções de prevenção na área da Saúde Psico-
lógica/Mental são residuais.

Para além disso, as circunstâncias sociais ad-
versas que ocorrem em períodos de crise eco-
nómica podem aumentar o estigma associado 

aos problemas de Saúde Psicológica/Mental 
a e desvalorizá-los, diminuindo as expectativas 
de Saúde da população e induzindo o aumento 
dos esforços pessoais para lidar com dificulda-
des de Saúde.

Acesso aos Cuidados de 
Saúde Psicológica/Mental

O aumento dos problemas de Saúde Men-
tal provocados pela crise pandémica e pela 
crise socioeconómica torna expectável um 
aumento da procura dos serviços e cuidados 
de Saúde Psicológica/Mental.
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Sabemos que os factores de desigualdade são 
vectores primordiais dos diferentes efeitos, 
directos e indirectos, da crise pandémica. Por 
exemplo, não é surpreendente que focos signifi-
cativos da doença se verifiquem, precisamente, 
nas periferias residenciais mais desfavorecidas 
das áreas metropolitanas, onde a ausência de 
possibilidade de teletrabalho,  a necessidade de 
continuar a trabalhar para garantir a subsistên-
cia e a utilização de transportes não individuais 
obrigou a população a sujeitar-se a uma maior 
exposição à infecção. 

Outros Factores de 
Desigualdade

A pandemia acentuou várias formas de de-
sigualdade, nas quatro dimensões do de-
senvolvimento sustentável: económica, so-
cial, política e ambiental. Estas dimensões 
relacionam-se entre si, cruzam-se e sobre-
põem-se, numa “teia” de factores discrimi-
natórios que resultam no aumento das res-
trições e privações de determinados grupos 
vulneráveis (mulheres e raparigas, crianças 
e pessoas com deficiência, migrantes e re-
fugiados, idosos e pessoas com problemas 
de saúde, pobres e minorias étnicas, entre 
outros) e condições de vulnerabilidade (ca-
pacidade, rendimento, estatuto socioeconó-
mico), consolidando e perpetuando as desi-
gualdades.

Cr
is

e 
So

ci
oe

co
nó

m
ic

a,
 P

ob
re

za
 e

 D
es

ig
ua

ld
ad

es
 D

ur
an

te
 e

 A
pó

s 
a 

Pa
nd

em
ia

17

A
 I

N
F

LU
Ê

N
C

IA
 D

O
S

 D
E

T
E

R
M

IN
A

N
T

E
S

 S
O

C
IO

E
C

O
N

Ó
M

IC
O

S
 N

A
 S

A
Ú

D
E 

P
S

IC
O

LÓ
G

IC
A

 /
 M

E
N

T
A

L

1.4



	/ ESTIGMA. A própria doença trouxe con-
sigo o agravamento dos comportamentos 
de estigma social e de discriminação para 
com indivíduos de certas minorias, nacio-
nalidades ou localidades. Mulheres, idosos, 
pessoas com deficiência ou doença men-
tal, refugiados, migrantes, sem-abrigo e 
minorias étnicas estão entre os grupos que 
experienciam maior marginalização social 
e económica. Estão mais dependentes da 
economia informal, têm acesso inadequado 
ou insuficiente a serviços sociais e de saú-
de, acesso limitado ou inexistente à tecno-
logia e competências pessoais limitadas 
para lidar com as consequências da crise. 

	/  EDUCAÇÃO. A vulnerabilidade social está as-
sociada a menores índices de escolaridade e 
a taxas mais elevadas de abandono escolar. O 
fecho das escolas por vezes conjugado com a 
inacessibilidade a ferramentas tecnológicas e 
internet  privou crianças de acesso à educação, 
mas também a alimentação. Durante este ano 
lectivo, a incerteza da situação pandémica co-
loca as mesmas crianças e jovens em risco de 
insucesso e de abandono escolar.

	/  GÉNERO. A pandemia COVID-19 poderá 
causar uma redução substancial, um re-
trocesso nos esforços realizados até ao 
momento no sentido da igualdade de gé-
nero e dos direitos das mulheres. Duran-
te e após a pandemia o género feminino 
está mais sujeito a abandonar a escola, 
à exploração sexual, à violência domésti-
ca, à exposição ao risco de infecção (no-
meadamente através da prestação de 
cuidados), às dificuldades de equilibrar 
a vida pessoal, familiar e profissional.  

	/  TECNOLOGIA. A digitalização das re-
lações, com a proliferação dos contactos 
através dos meios de comunicação digitais, 
a digitalização do trabalho, nomeadamen-
te através do teletrabalho nas situações 
em que as actividades profissionais assim 
o permitiam e a digitalização do ensino, 
com a implementação do ensino à distân-
cia com recurso a diferentes plataformas 
informáticas, evidenciaram (para além de 
um conjunto de benefícios), duras conse-
quências – exclusão, marginalização e 
discriminação – de quem não lhes tem um 

acesso igualitário. Mais de 20% da popu-
lação portuguesa está excluída do mundo 
digital, parte dela residente no interior do 
país onde se deve investir com o intuito de 
garantir um acesso mais equitativo, com-
batendo as desigualdades territoriais. O ín-
dice de acesso digital está abaixo da maior 
parte dos países europeus.

As desigualdades associam-se ainda a pior 
Saúde, a mais obesidade, mais crime e violên-
cia, mais instabilidade política e corrupção. E 
as desigualdades também têm efeitos psico-
lógicos. Por exemplo, sociedades com mais 
desigualdades tendem a ter níveis mais baixos 
de satisfação com a vida e níveis mais eleva-
dos de depressão.
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Crise Socioeconómica, Pobreza e 
Desigualdades Durante e Após a Pandemia
Impactos na Saúde Mental dos Portugueses

Os Impactos da 
Pandemia, da Crise 

Socioeconómica, 
da Pobreza e das 
Desigualdades na 

Saúde Psicológica/
Mental dos 

Portugueses
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Os impactos da pandemia COVID-19 
e da crise socioeconómica que 
dela decorre, na Saúde Psicológi-
ca/Mental dos portugueses, são 

ainda, como é expectável, pouco conheci-
dos. Começarão, agora, a surgir resultados 
de alguns estudos. Por exemplo, um conjunto 
de investigadores, coordenado pelo Psicólogo 
Mauro Paulino, realizou um estudo com 10 500 
participantes da população geral, e concluiu 
que quase metade (49,2%) reportou impactos 
psicológicos moderados ou severos. Os facto-
res de risco para o desenvolvimento de proble-
mas de Saúde Psicológica/Mental incluem ser 
mulher, estar desempregado, ter um baixo ní-
vel de escolaridade, viver em zonas rurais, ter 
doenças crónicas e trabalhar presencialmente. 

No entanto, a investigação científica de expe-
riências de crise socioeconómica anteriores 
revela uma associação clara ao aumento dos 
problemas de Saúde Psicológica/Mental (no-
meadamente, suicídio, perturbações do humor 
e da ansiedade, consumo problemático de ál-
cool e sofrimento psicológico) e à diminuição 
do bem-estar.

E em Portugal, estes efeitos também já se fi-

zeram sentir. Vários estudos notaram um au-
mento dos problemas de Saúde Psicológica/
Mental em função da crise socioeconómica 
de 2008:

	/ Por exemplo, houve um crescimen-
to de 30% dos casos de depressão en-
tre 2011 e 2012 e um aumento da in-
cidência dos primeiros episódios de 
depressão nas mulheres após os 45 anos 
e nos homens entre os 55 e os 64 anos. 

	/  Os dados do relatório da DGS - A Saúde 
dos Portugueses – Perspectiva 2015 – re-
velaram os efeitos negativos da crise so-
cioeconómica na deterioração da Saúde 
Psicológica/Mental dos cidadãos portu-
gueses. Por exemplo, o peso da sobrecar-
ga das doenças mentais, relativamente 
aos anos vividos com incapacidade, no 
conjunto total das doenças é de 22,55%. 

	/  Os dados do INFARMED mostraram que 
entre 2011 e 2012 houve um aumento de 
7,6% nas vendas de anti-depressivos e esta-

bilizadores do humor. As prescrições de an-
siolíticos mais que duplicaram neste perío-
do entre os cidadãos com 65 anos ou mais.  

	/  A crise socioeconómica, para além do 
impacto financeiro, influenciou também 
o bem-estar psicológico de muitos portu-
gueses. Quase metade dos inquiridos no 
estudo da SEDES (Associação para o De-
senvolvimento Económico e Social, 2012) 
assumiram vivenciar níveis elevados de 
stresse como consequência da crise, no-
meadamente no caso das mulheres e nos 
indivíduos com idades entre os 35-44 anos 
ou com mais de 55 anos. Outros aspectos 
da qualidade de vida dos portugueses tam-
bém foram afectados. Por exemplo, 38% di-
ziam não dormir bem e 24% sentiam falta 
de energia, dificuldade em se levantar de 
manhã e relutância em dar início às suas 
tarefas diárias.
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Especificamente, as dificuldades económicas 
familiares podem criar um risco para a Saú-
de Mental materna e infantil. Segundo a DGS, 
entre 2011 e 2013 o número de casos de per-
turbação mentais na infância em Portugal 
continental (seguidos no Sistema Nacional de 
Saúde) aumentou 168%.

A pressão económica, através da sua influên-
cia na Saúde Psicológica parental, na inte-
racção marital e na parentalidade, também 
influencia a Saúde Psicológica das crianças e 
dos adolescentes. O esforço financeiro pode 
aumentar a violência familiar e a negligência 
infantil. Muitas vezes, as crianças não com-
preendem a complexidade da perda financeira 
da família e os seus sentimentos de confusão, 
zanga e insegurança podem afectar as suas 
atitudes para com os pais, a escola e o mundo 
do trabalho.

Nos jovens adultos, a crise socioeconómica 
pode ainda provocar uma falta de objectivos, 
um sentido prevalecente de abandono, um 
pessimismo generalizado, crenças negativas, 
uma abordagem niilista à realidade diária e fal-
ta de autoconfiança.

Importa sublinhar ainda que não só a Saúde 
Psicológica dos cidadãos é afectada pela cri-
se económica, como também os problemas de 
Saúde Psicológica que decorrem da crise po-
dem causar efeitos económicos prejudiciais. 
Por exemplo, indivíduos que sofram de depres-
são, ansiedade ou outras formas de stresse 
podem ausentar-se do mercado de trabalho 
durante longos períodos do tempo.

No Relatório do Custo do Stresse e dos Pro-
blemas de Saúde Psicológica no Trabalho, em 
Portugal – Prosperidade e Sustentabilidade das 
Organizações – a Ordem dos Psicólogos Por-
tugueses estimou que a perda de produtivi-
dade devida ao absentismo e ao presentismo 
causados por stresse e problemas de Saúde 
Mental pode custar às empresas portuguesas 
até €3,2 mil milhões por ano (estimando igual-
mente que, em Portugal, os trabalhadores fal-
tem, devido ao Stress e a problemas de Saúde 
Psicológica até 6,2 dias por ano e o presentismo 
possa ir até 12,4 dias).

São ainda de sublinhar os impactos na Saúde 
Mental dos profissionais de Saúde – de acor-
do com o Barómetro COVID-19, quase três em 
cada quatro (72,2%) apresenta níveis médios 
ou elevados de exaustão emocional e valores 
semelhantes de burnout. 

Considerando as experiências prévias de 
situações semelhantes às que vivemos ac-
tualmente e que, no que diz respeito às di-
mensões socioeconómicas, sobreviverão à 
pandemia, é expectável que os sintomas e 
dificuldades de Saúde Psicológica/Mental se 
possam converter em quadros psicológicos 
com características mais graves (e.g., crises 
de ansiedade, ataques de pânico, exaustão 
emocional, perturbações de sono ou stress 
pós-traumático), não apenas para a popula-
ção geral, mas especialmente para grupos de 
cidadãos com vulnerabilidades prévias (e.g., 
idosos, doentes crónicos, pessoas com defi-
ciência, população institucionalizada, vulne-
rável e desfavorecida ou com problemas pré-
vios de Saúde Psicológica/Mental). 
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Crise Socioeconómica, Pobreza e 
Desigualdades Durante e Após a Pandemia

Acções para o Futuro – 
Diminuir o Impacto da 
Crise Socioeconómica 

Provocada pela 
Pandemia COVID-19 

na Saúde Psicológica/
Mental dos 

Portugueses

3



No sentido de dar resposta à necessidade de 
crescimento económico e manter uma força de 
trabalho produtiva e saudável, no sentido de dar 
resposta às problemáticas da pobreza, da exclusão 
social e das desigualdades sociais, cremos relevantes 
um conjunto de acções que permitam diminuir o 
impacto da crise socioeconómica, provocada pela 
pandemia COVID-19, na Saúde Psicológica/Mental 
dos portugueses.

	/ Colocar as Pessoas no Centro das Po-
líticas Públicas. A construção de políti-
cas públicas deve ter os cidadãos como 
preocupação central, orientando-se para 
o crescimento socioeconómico no sen-
tido do desenvolvimento, da coesão so-
cial e do bem-estar de todos os cidadãos. 

	/ Combater o Desemprego. É necessário 
combater activamente o aumento do de-

semprego, através de programas de promo-
ção da empregabilidade e da qualificação do 
capital humano, através do desenvolvimen-
to de competências pessoais e profissionais 
(nomeadamente, competências orientadas 
para o futuro da transição digital e ecológica). 

	/ Garantir o Acesso aos Serviços e Cuidados 
de Saúde Psicológica/Mental. É imperati-
vo reforçar a capacidade de resposta dos 
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serviços de Saúde Psicológica/Mental, de 
modo contingente e responsivo à situação 
de incerteza e às mudanças provocadas 
pela crise socioeconómica, nomeadamente 
no que diz respeito aos cidadãos em situa-
ção de vulnerabilidade, com particular prio-
ridade e urgência para a colocação de psi-
cólogos nos cuidados de saúde primários. 

	/ Prevenir. É essencial implementar mode-
los de cuidado próximos dos cidadãos, pro-
motores da Saúde Psicológica/Mental e do 
bem-estar, que facilitem a identificação pre-
coce de problemas e a implementação de 
intervenções integradas de prevenção dos 
problemas de Saúde Mental, nomeadamen-
te através do reforço de recursos humanos 
especializados como são os psicólogos. 

	/ Apoiar a Parentalidade e a Infância. O 
apoio à parentalidade e à infância são uma 
vertente fundamental da luta contra a po-
breza. É necessário reforçar a intervenção 
junto das famílias em situação de vulnera-
bilidade e investir em programas de promo-
ção da parentalidade positiva e do desen-

volvimento social e emocional na infância. 

	/ Mudar Comportamentos. É fundamental 
aumentar a compreensão e o conhecimen-
to sobre os aspectos motivacionais, cogni-
tivos, emocionais e inconscientes dos hábi-
tos e comportamentos humanos, por forma 
a iniciar e manter acções preventivas e facili-
tar mudanças comportamentais saudáveis.  

	/ Intervir no Stresse Laboral e Riscos Psi-
cossociais. É fundamental identificar e in-
tervir nos factores de stresse laboral e nos 
Riscos Psicossociais que podem ter surgi-
do ou sido acentuados pela pandemia (por 
exemplo, dificuldades de gestão do teletra-
balho ou do equilíbrio entre a vida pessoal 
e profissional), procurando construir Locais 
de Trabalho Saudáveis.

	/ Investir na promoção da Saúde Psi-
cológica/Mental nas Escolas. A Saúde 
Mental deve ser parte integrante do cur-
rículo, do ambiente escolar e dos ser-
viços escolares, operando a partir dos 
programas e estruturas das escolas. 

	/ Promover a Resiliência, o Autocuida-
do e o Bem-Estar. A resiliência, o au-
tocuidado e o bem-estar são essen-
ciais para enfrentar os desafios que o 
período de crise socioeconómica trará.  

	/ Aumentar a Literacia em Saúde Psicológi-
ca. Melhorar a Literacia em Saúde, nomea-
damente em Saúde Psicológica.
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Podendo ter um carácter preventivo, promocio-
nal ou remediativo, a intervenção psicológica 
tem como objectivo principal promover a Saúde, 
a coesão social, o bem-estar e a qualidade de 
vida. Os Psicólogos são agentes de mudança e 
mobilizadores sociais indispensáveis para di-
minuir o impacto da pandemia COVID-19 e da 
crise socioeconómica na Saúde Psicológica/
Mental dos portugueses e da recuperação eco-
nómica do país, tanto quanto o são na prepa-
ração de todos para o futuro com as suas crises, 
desafios e oportunidades.

O papel da Saúde Psicológica/Mental e dos 
Psicólogos, nas acções para a construção de 
um futuro saudável, sustentável e igualitário, 
é incontornável. 
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PROSPERIDADE E 
SUSTENTABIL IDADE 
DAS ORGANIZAÇÕES

Relatór io do Custo do Stresse e dos 
Problemas de Saúde Psicológica no 
Trabalho,  em Portugal
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SUMÁRIO 
EXECUTIVO

ortugal enfrenta grandes desafios no que diz respeito à Saúde 

Psicológica e aos Riscos Psicossociais no trabalho. O Stresse e 

a falta de Saúde Psicológica no trabalho não têm apenas um 
custo humano enorme, mas também um impacto imenso na sociedade 
e na economia. O Estado e os empregadores perdem milhões de euros 

porque os colaboradores são menos produtivos, menos eficazes ou estão 

ausentes por motivo de doença.

A perda de produtividade devida ao absentismo e ao presentismo cau-

sados por Stresse e problemas de Saúde Psicológica pode custar às em-
presas portuguesas até €3,2 mil milhões por ano (o equivalente ao que 

o governo espera receber este ano em taxas, multas e outras penalidades 

e três vezes mais do que custou a Ponte Vasco da Gama), uma vez que se 

estima que, em Portugal, os trabalhadores faltem, devido ao Stresse e a 
problemas de Saúde Psicológica até 6,2 dias por ano e o presentismo 
possa ir até 12,4 dias. 

No total, a perda de produtividade pode custar às empresas portugue-
sas até 0,9% do seu volume de negócios. No entanto, a prevenção e a 
promoção da Saúde Psicológica e do bem-estar nas empresas portu-
guesas podem reduzir as perdas de produtividade pelo menos em 30% 

e, portanto, resultar numa poupança de cerca de mil milhões de euros 
por ano.

P

A PERDA DE PRODUTIVIDADE
PODE CUSTAR ÀS EMPRESAS 
ATÉ €3,2 MIL MILHÕES POR ANO 
TRÊS VEZES MAIS DO QUE 
CUSTOU A PONTE VASCO DA GAMA

Este cálculo refere-se apenas a custos indirectos, os custos direc-
tos dos Riscos Psicossociais e problemas de Saúde Psicológica no 
trabalho não estão contabilizados. Para além disso, a investigação 
demonstra ainda, amplamente, outros efeitos adversos do Stresse e 
dos problemas de Saúde Psicológica para as organizações, igualmente 
não contabilizados nestes cálculos e que lhes acresceriam, nomea-
damente, o aumento de erros e acidentes por erro humano, assim 
como o aumento dos conflitos laborais, da rotatividade e intenção 
de sair da organização. E, por outro lado, a diminuição da motivação 
e compromisso dos colaboradores e da imagem e reputação positivas 
da organização. Haveria ainda que contabilizar o impacto do stresse 
e dos problemas de Saúde Psicológica ao nível da Saúde Física e da 
mortalidade. Sabemos, por exemplo, que exigências laborais eleva-
das aumentam a probabilidade de diagnóstico de uma doença física 
em 35% e que longas horas de trabalho aumentam a mortalidade em 
quase 20%.

ESTIMA-SE QUE OS TRABALHADORES 
FALTEM, DEVIDO AO STRESSE E A 

PROBLEMAS DE SAÚDE PSICOLÓGICA ATÉ 
6,2 DIAS POR ANO E O PRESENTISMO 

POSSA IR ATÉ 12,4 DIAS 

3x
mais que a Ponte
Vasco da Gama
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INTRODUÇÃO
presente documento surge por iniciativa da Ordem 

dos Psicólogos Portugueses (OPP), enquanto con-

tributo para a reflexão sobre o impacto dos Riscos 

Psicossociais, nomeadamente o Stresse e os problemas de 

Saúde Psicológica, na realidade laboral portuguesa.

A OPP é uma associação pública profissional que representa 

e regulamenta a prática dos profissionais de Psicologia que 

exercem a profissão de Psicólogo em Portugal (de acordo com 

a Lei nº 57/2008, de 4 de Setembro, com as alterações da 

Lei nº 138/2015, de 7 de Setembro). É missão da OPP exer-

cer o controlo do exercício e acesso à profissão de Psicólogo, 

bem como elaborar as respectivas normas técnicas e deon-

tológicas e exercer o poder disciplinar sobre os seus membros. 

As atribuições da OPP incluem ainda defender os interesses 

gerais da profissão e dos utentes dos serviços de Psicolo-

gia; prestar serviços aos membros em relação à informação 

e formação profissional; colaborar com as demais entidades 

da administração pública na prossecução de fins de interesse 

público relacionados com a profissão; participar na elaboração 

da legislação que diga respeito à profissão e nos processos ofi-

ciais de acreditação e na avaliação dos cursos que dão acesso 

à profissão. 

Neste sentido, e no seguimento de um dos principais eixos es-

tratégicos da sua actuação, a OPP julga pertinente oferecer 

um contributo para a reflexão e o debate sobre as questões 

relativas à prevenção dos Riscos Psicossociais e à promoção 

da Saúde Psicológica em contexto laboral, sensibilizando para 

a importância e as vantagens da intervenção psicológica e dos 

Psicólogos neste âmbito e procurando, simultaneamente, ci-

mentar um reposicionamento da Psicologia e dos Psicólogos 

na economia.

Portugal enfrenta grandes desafios no que diz respeito à 

Saúde Psicológica e aos Riscos Psicossociais no trabalho. O 

Stresse e a falta de Saúde Psicológica no trabalho não tem 
apenas um custo humano enorme, mas também um impacto 

O imensurável na sociedade e na economia. O Estado e os em-

pregadores perdem milhões de euros porque os colaboradores 

são menos produtivos, menos eficazes ou estão ausentes por 

motivo de doença.

De acordo com a Organização Mundial de Saúde um Local 
de Trabalho Saudável é aquele em que todos os membros da 

organização (empregadores, gestores e colaboradores) coop-

eram com vista ao melhoramento contínuo dos processos de 

protecção e promoção da saúde, da segurança e do bem-estar. 

Cada vez mais, as condições de vida e o bem-estar no trabalho 

não são influenciadas apenas pela segurança e pela Saúde nos 

locais de trabalho, mas também por factores psicossociais, 
como as relações interpessoais ou a organização do trabalho, 

por exemplo. No entanto, a legislação actual atende apenas à 
dimensão física da Saúde. 

Simultaneamente, na realidade actual, cada vez mais as em-

presas e as organizações dependem de trabalhadores que 

funcionem ao seu mais alto nível, que se envolvam e se entu-

siasmem com o trabalho, gerando ideias criativas e inovado-

ras que permitam às empresas e organizações manterem-se 

activas num mercado muito competitivo. Mais do que nunca 

é necessário que as mentes dos trabalhadores utilizem toda a 

sua capacidade.

No entanto, as mudanças ocorridas no mundo do trabalho, 
nomeadamente, as transformações socioeconómicas, o au-

mento do desemprego, o aumento da incerteza e da instabili-

dade laboral, os contractos precários, o aumento da carga e do 

ritmo de trabalho, a insegurança causada pela imprevisibilidade 

das mudanças e reestruturações nas empresas, entre outros, 

estão associadas ao aumento dos riscos psicossociais com 

um forte impacto na Saúde Física e Mental dos colaboradores 

das diferentes organizações.

Os problemas de Saúde Psicológica traduzem-se num conjunto 

de consequências nefastas quer para o trabalhador quer para 

AS CONDIÇÕES DE VIDA E O BEM-ESTAR NO 
TRABALHO NÃO SÃO INFLUENCIADAS APENAS PELA 
SEGURANÇA E PELA SAÚDE NOS LOCAIS DE TRABALHO, 
MAS TAMBÉM POR FACTORES PSICOSSOCIAIS, COMO 
AS RELAÇÕES INTERPESSOAIS OU A ORGANIZAÇÃO 
DO TRABALHO

o empregador e as organizações (absentismo, presentismo, 

diminuição da produtividade e da qualidade do trabalho, confli-

tos e degradação do clima de trabalho). 

Em 2018, no âmbito do Dia Internacional da Felicidade, instituí-

do pela ONU e comemorado a 20 de Março, e num reconhec-

imento claro do problema dos Riscos Psicossociais enquanto 

problema de Saúde Pública, o Ministério da Saúde pretendeu 

pôr em prática um plano de acção com medidas concretas di-

rigidas à melhoria dos indicadores de bem-estar dos colabora-

dores do Serviço Nacional de Saúde, instituindo a constituição 

de um grupo de trabalho que apresentasse uma proposta de 

plano de acção.

Considerando este enquadramento, e o problema dos Riscos 
Psicossociais como um problema de Saúde Pública, mais do 

que um problema de concertação social, ao longo deste doc-

umento procura-se analisar o custo do Stresse Laboral e dos 

problemas de Saúde Psicológica no trabalho, nomeadamente, 

no que diz respeito ao absentismo e presentismo. Demons-

tra-se também como é possível reduzir estes custos e poupar 

através da intervenção psicológica em contexto laboral. Cal-

culam-se os custos desta realidade em Portugal e estima-se 

o potencial de poupança mediante a promoção da Saúde Psi-

cológica nos locais de trabalho. Por último, faz-se um conjunto 

de recomendações.
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O STRESSE E OS O STRESSE E OS 
PROBLEMAS DE PROBLEMAS DE 
SAÚDE PSICOLÓGICA SAÚDE PSICOLÓGICA 
NO TRABALHONO TRABALHO

s riscos psicossocias constituem, actualmente, uma das maiores ameaças à Saúde Física 

e Mental dos trabalhores, ao bom funcionamento e produtividade das organizações (sejam 

elas públicas ou privadas). Correspondem aos aspectos da organização e da gestão do 

trabalho, dos contextos sociais e ambientais relativos ao trabalho que têm potenciais efeitos negativos 

do ponto de vista psicossocial. 

Dentre estes riscos, em termos gerais, é possível enumerar o stresse ocupacional, o assédio (moral e 

sexual), a violência no trabalho, a síndrome de burnout, a adição ao trabalho, a fadiga e carga mental 

no trabalho, assim como o trabalho emocional.

Mais especificamente, os Riscos Psicossociais com maior impacto na Saúde Física e Mental dos 

colaboradores das diferentes organizações estão:

O

• Relacionados com as tarefas laborais: o conteúdo do trabalho não tem significado e não permite ao 

colaborador aplicar os seus conhecimentos e competências; a carga de trabalho é superior à capacidade 

do colaborador ou, pelo contrário, muito inferior; falta de autonomia e controlo sobre as tarefas e a organi-

zação do trabalho; grau elevado de automatização e repetição das tarefas; realização de tarefas perigosas;

	

• Relacionados com a organização do trabalho: horários de trabalho contínuos e excessivos (superiores a 

8 horas diárias); horários por turnos; existência de poucas pausas para descanso e de curta duração (mais 

de cinco horas de trabalho consecutivo); exigências superiores contraditórias;

• Relacionados com a estrutura da organização: indefinição das funções e papel do colaborador; falta de 

comunicação interna; conflitos e má relação entre os colaboradores e os diferentes departamentos da or-

ganização; falta de oportunidades de promoção e desenvolvimento profissional; baixo nível ou inexistência 

de recompensas ou compensações;

• Outros: imagem social negativa da organização; grande distância entre a morada do colaborador e o local 

de trabalho; incerteza acerca do futuro do posto de trabalho; ambiente laboral de conflito; falta de apoio

da administração e dos colegas; assédio e violência; dificuldade 

em conciliar os compromissos laborais e familiares; stresse 

ocupacional. 

De acordo com o COPSOQ II (Questionário Psicossocial de 

Copenhaga – um dos instrumentos internacionalmente recon-

hecidos para a avaliação de riscos psicossociais nos contextos 

laborais) os principais factores de risco psicossocial são os 

seguintes:

COPSOQ I I  – FACTORES DE RISCO 
PSICOSSOCIAL

Exigências quantitativas

Ritmo de trabalho

Exigências cognitivas

Exigências emocionais

Influência no trabalho

Possibilidade de desenvolvimento

Previsibilidade

Transparência do papel laboral desempenhado

Recompensas

Conflitos Laborais

Apoio social de colegas

Apoio social de superiores

Comunidade social no trabalho

Qualidade da liderança

Confiança horizontal

Confiança vertical

Justiça e respeito

Auto-eficácia

Significado do trabalho

Compromisso face ao local de trabalho

Satisfação no trabalho

Insegurança laboral

Saúde Geral

Conflito trabalho/família

Problemas em dormir

Burnout

Stresse

Sintomas depressivos

Comportamentos ofensivos

Actualmente, ganham particular relevância os riscos psicosso-

ciais associados à ausência de fronteiras entre o trabalho e o 
lazer, assim como a dificuldade em equilibrar a vida pessoal, 
familiar e profissional. 

É de notar que os empregados a tempo inteiro em Portu-
gal trabalham mais horas do que a média europeia. No que 

toca a horas semanais habitualmente trabalhadas, o registo era 

dos mais elevados em 2016, atingindo 41,1. De acordo com a 

Eurofound, este é o quinto valor mais alto entre 29 países, 

contando estados-membros e Noruega. E ultrapassa em mais 
de hora e meia o negociado em contratação colectiva. E 
que, de acordo com a 1.ª edição do Observatório Europeu 
da Mobilidade, os portugueses gastam, em média, 8h11 em 
transportes nas áreas metropolitanas, para irem trabalhar, 
durante os dias úteis.

OS EMPREGADOS A 
TEMPO INTEIRO EM 

PORTUGAL TRABALHAM 
MAIS HORAS DO QUE A 

MÉDIA EUROPEIA
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A existência destes ou de outros Riscos Psicossociais pode 

contribuir para o desenvolvimento de problemas de Saúde 
Psicológica no trabalho. É frequente presumir-se que os 

problemas de Saúde Psicológica dos colaboradores se desen-

volvem fora do local de trabalho. No entanto, um Local de Tra-

balho pouco saudável causa níveis consideráveis de stresse 

que exacerbam ou provocam o desenvolvimento de problemas 

de Saúde Psicológica.

O stresse no trabalho (ou stresse ocupacional) ocorre quando 

alguém sente que as exigências do seu papel profissional são 

maiores do que as suas capacidades e recursos para realizar o 

trabalho. Também é possível experienciar stresse ocupacional 

quando, pelo contrário, as exigências e expectativas sobre o 

desempenho são poucas ou nenhumas. 

Diversas situações podem provocar stresse no trabalho. Por 

exemplo, ter demasiadas tarefas para realizar num curto es-

paço de tempo ou não ter nada para fazer; trabalhar por turnos; 

O STRESSE NO TRABALHO 
OCORRE QUANDO ALGUÉM 
SENTE QUE AS EXIGÊNCIAS 
SÃO MAIORES DO QUE AS 
SUAS CAPACIDADES. 

ter pouco controlo sobre as tarefas e a forma de as realizar; 

trabalhar com más condições – muito barulho, pouca luz, eq-

uipamento ou mobiliário desadequado ou perigoso; sentir pou-

co apoio por parte gestão ou ter conflitos com os superiores 

hierárquicos; antecipar poucas expectativas de crescimento, 

promoção ou aumento de salário; ter medo de ser despedido; 

dificuldade em equilibrar a vida profissional com a vida familiar 

ou más relações com os colegas de trabalho.

O stresse e os problemas de Saúde Psicológica podem afec-

tar a forma como os colaboradores sentem, pensam e agem, 

interferindo na sua capacidade de realizar algumas tarefas ou 

manter relações com os outros, por exemplo. Existem difer-

entes graus de gravidade e tipos de problemas de Saúde Psi-

cológica. Alguns dos mais conhecidos e mais comuns entre os 

colaboradores das diversas organizações são a Depressão, a 

Ansiedade e o Stresse.

Por exemplo, Angerer et al. (2017) realizaram uma revisão 

sistemática de estudos concluindo que entre colaboradores 

que faziam turnos nocturnos o risco de depressão aumentava 

42%. Se assumirmos que, numa empresa, a prevalência da 

Depressão é equivalente à da população portuguesa, ou seja, 

6,8% (Almeida & Xavier, 2013) e tomarmos como pressuposto 

que, em média, cada colaborador a tempo inteiro, com uma De-

pressão que não seja tratada, custa à organização €8794 por 

ano (Hilton, 2004), então uma empresa com 250 colabora-
dores pode ter 17 colaboradores com Depressão que, se não 
for tratada, custará à empresa cerca de €149 500, por ano.

Os impactos do stresse e dos problemas de Saúde Psicológica 

sentem-se também ao nível da Saúde Física e da mortalidade.  
Por exemplo, exigências laborais elevadas aumentam a prob-

abilidade de diagnóstico de uma doença física em 35% e lon-

gas horas de trabalho aumentam a mortalidade em quase 20% 

(Goh, Pfeffer & Zenius, 2015). A depressão constitui um factor 

de risco para todas as grandes causas de morte relacionadas 

com doenças físicas: no geral, está associada a um aumento 
da mortalidade em 50%. Segundo o Programa Nacional para 

as Doenças Cérebro-Cardiovasculares (2017), quase 30% dos 
óbitos em Portugal devem-se a doenças cardiovasculares, 
para as quais o stresse é um dos grandes factores de risco, 

mantendo-se inalterada, há 5 anos, a mortalidade por Doença 

Isquémica Cardíaca com um agravamento da mortalidade pre-

matura, abaixo dos 70 anos.

Em Portugal, são as lesões músculo-esquelécticas as doenças 

profissionais com maior incidência, apresentando uma per-

centagem de ocorrência superior à média da União Europeia 

(66,3% vs 59%). Segundo a OMS as perturbações múscu-

lo-esquelécticas são responsáveis por mais de 10% de todos 

os anos perdidos por invalidez.

Sabemos ainda que factores como o trabalho nocturno e por 
turnos interferem negativamente com o bem-estar dos co-

laboradores e a sua saúde física. Entre os problemas mais 

comuns estão as perturbações gastrointestinais, as doenças 

cardiovasculares e também o cancro (existindo já diversos es-

tudos que comprovam a ligação entre a existência de neopla-

A DEPRESSÃO 
CONSTITUI UM FACTOR DE 
RISCO PARA AS CAUSAS 
DE MORTE RELACIONADAS 
COM DOENÇAS FÍSICAS:
ASSOCIADA A UM AUMEN-
TO DA MORTALIDADE EM 
50%.

sias e a disrupção dos ritmos circadianos). Há ainda ligação a 

problemas reprodutivos nas mulheres e um aumento da sus-

ceptibilidade a doenças menores como infecções respiratórias 

ou gastroenterites (Costa, 2010; HSE, 2006). 

Desta forma, os riscos psicossociais traduzem-se num con-

junto de consequências nefastas quer para os colaboradores 

(sofrimento pessoal e familiar; doenças físicas, como as dores 

musculares e articulares, dores de cabeça, problemas cardio-

vasculares ou hipertensão; doenças mentais, como a depressão 

ou o burnout; perda de salário e gastos de saúde adicionais) 

quer para o empregador e as organizações (absentismo, pre-

sentismo, diminuição da produtividade e da qualidade do tra-

balho, conflitos, violência e degradação do clima de trabalho, 

necessidade de substituir os colaboradores, custos com despe-

sas de saúde). A sociedade suporta igualmente custos com a 

saúde e o impacto económico da diminuição da produtividade. 

A título de exemplo, a OPP alertou o regulador, Banco de Por-

tugal, para o impacto negativo do stresse e dos problemas 

de Saúde Psicológica, e dos erros e enviesamentos acresci-

dos que podem provocar, especificamente, nas instituições 
bancárias e nas suas lideranças, dadas as possíveis reper-

cussões sistémicas, com prejuízo financeiro para todos os con-

tribuintes e o potencial desestruturador na vida dos cidadãos 

portugueses.

Outro exemplo, é o do sector da saúde. Neste sector, o stres-
se e o burnout explicam uma proporção elevada do stresse 
ocupacional (Martino, 2003). Em Portugal, entre 2011 e 2013, 

21,6% dos profissionais de saúde apresentaram burnout mod-

QUASE 30% DOS 
ÓBITOS EM PORTUGAL 
DEVEM-SE A DOENÇAS 
CARDIOVASCULARES, 
PARA AS QUAIS O STRESSE 
É UM DOS GRANDES 
FACTORES DE RISCO.

17 COLABORADORES 
COM DEPRESSÃO 

€149 500
POR ANO 

CUSTAM
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erado e 47,8% burnout elevado (Marôco, Marôco, Leite, Bastos, Vazão & Campos, 2016). Em 2016, Gomes, Faria e Lopes concluíram 

que um em cada cinco enfermeiros está em exaustão emocional (burnout) e 86% trabalham em stresse elevado ou moderado. Estes 

números são bastante acima daquela que é a média da população em geral. No caso do sector da Saúde os riscos psicossociais têm 
implicações para os próprios profissionais – o burnout representa ainda um risco não só para o próprio profissional mas também 

para os seus colegas uma vez que é “contagioso” – os profissionais de Saúde transferem a tensão psicológica para os membros da 

equipa com que interagem (Westman & Bakker, 2008) – mas também para os utentes, colocando em risco a própria viabilidade e 
a qualidade da prestação dos cuidados de Saúde (Blewett et al., 2006).

O IMPACTO E O CUSTO O IMPACTO E O CUSTO 
DOS PROBLEMAS DE DOS PROBLEMAS DE 
SAÚDE PSICOLÓGICA SAÚDE PSICOLÓGICA 
NO TRABALHONO TRABALHO

investigação demonstra amplamente os efeitos 
adversos dos problemas de Saúde Psicológica 
e do stresse ocupacional para as organizações 

nomeadamente no que diz respeito:

• À diminuição da motivação, desempenho e produtividade; 

do compromisso dos colaboradores com a organização e o 

trabalho; da imagem e reputação positivas da organização.

• Ao aumento do absentismo, presentismo e dos custos de 
saúde. 

• Ao aumento dos conflitos no trabalho (os colaboradores 

perdem, em média, um dia por mês a lidar com estes conflitos), 

dos acidentes por erro humano, da rotatividade dos colabora-

dores e intenção de sair da organização.

Na Europa, 25% dos trabalhadores dizem experienciar stres-
se ocupacional durante todo ou a maior parte do tempo em 

que trabalham. Uma proporção semelhante reporta que o tra-
balho afecta a sua saúde negativamente (EU-OSHA & Eu-

rofound, 2014). Um estudo publicado em 2013 – European 

Opinion Poll on Occupational Safety and Health – revela que 

“Portugal está classificado como o terceiro país europeu com 
a maior proporção de trabalhadores que diz que o stresse 
relacionado com o trabalho é “muito comum” (28%), quase 

o dobro da média na Europa (16%)”. E desde os anos 2000 

que os relatórios da EU-OSHA sugerem que entre 50% a 60% 
de todos os dias de trabalho perdidos estejam relacionados 
com o stresse laboral (Leka & Jain, s.d.).

A Um estudo global divulgado pelo centro de investigação Yel-

lowbrick revelou que 53% dos millenials já faltaram ao tra-
balho por situações de burnout. Foram entrevistados adultos 

entre os 23 e os 38 anos, 96% dos quais revelou que o burnout 

afecta o seu dia-a-dia; 60% sente exaustão física diariamente 

ou múltiplas vezes durante a semana e 57% exaustão mental. 

De acordo com o Mental Health at Work Report (2017), três em 
cada cinco colaboradores (60%) experienciaram problemas 
de Saúde Psicológica no ano anterior devido ao trabalho. 
Quase um terço (31%) foi diagnosticado com um problema de 

Saúde Psicológica, sendo a Depressão e a Ansiedade os diag-

nósticos mais comuns.

EM PORTUGAL ENTRE 

2011-2013

BURNOUT  MOD
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dos profissionais 

de saúde

BURNOUT  ELEVA
D

O47,8%
dos profissionais 

de saúde

ESTES NÚMEROS 
COLOCAM EM RISCO 

A QUALIDADE DOS 
CUIDADOS BEM COMO 
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DE SAÚDE
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TRABALHO

5
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A maior parte dos riscos psicossociais, que põem em causa e 

geram riscos para a Saúde Psicológica, relacionam-se com o 

tipo de tarefas que os trabalhadores executam e com a inten-
sidade do trabalho. Sendo que sabemos que, por exemplo, em 

Portugal, a percentagem de empregos que envolvem tarefas 

monótonas aproxima-se dos 60% – percentagem superior à 

média europeia, que é inferior a 50%. Por seu lado, a inten-

sidade do trabalho é associada com resultados negativos de 

saúde e de bem-estar, especialmente o stresse ocupacional 
(EU-OSHA & Eurofound, 2014).

De acordo um Inquérito Europeu a Empresas (ESENER-2, 

EU-OSHA, 2015), os riscos psicossociais e a Saúde Psicológi-

ca constituem uma preocupação da maior parte das empresas 

europeias: quase 80% dos gestores mostram-se preocupados 

com o stresse ocupacional, por exemplo. No entanto, apesar 

disso, menos de um terço das empresas têm procedimen-
tos para lidar com estes riscos. Infelizmente, em Portugal, 
pouco mais de 10% das empresas possuem procedimentos 

para lidar com os riscos psicossociais (por exemplo, o stresse 

ocupacional e a violência relacionada com o local de trabalho) 

em contexto laboral. Em países como o UK ou a Irlanda esta 

percentagem atinge ou ultrapassa os 80%.

Face a esta realidade, têm sido realizados alguns estudos sobre 
o custo económico do Stresse e dos problemas de Saúde 
Psicológica:

• A EU-OSHA (2014) reporta que o custo total dos problemas 
de Saúde Psicológica na Europa corresponde a 240 biliões de 

euros por ano, sendo que, destes, 136 biliões de euros por ano 

se devem aos custos da redução da produtividade (incluindo 

o absentismo). 

• Recentemente, Farber e Stevenson (2017) estimaram que 

os problemas de Saúde Psicológica representam, no Reino 

Unido, um custo anual para os empregadores que varia entre 

€37.3 biliões e €47.4 biliões (sendo que metade deste cus-

to é atribuível ao Presentismo). O custo para o Estado varia 

entre €27.1 biliões e €30.5 biliões (incluindo os custos com 

benefícios, diminuição da receita e custos do SNS). O custo da 

falta de Saúde Psicológica para a economia como um todo 

é estimado como sendo superior à soma destes e varia entre 

€83.6 biliões e €111.8 biliões por ano.

• Em França, o custo do stresse ocupacional é estimado entre 

os €1.17 e os €1.97 biliões, por ano. A depressão, devida a ex-

igências laborais demasiado elevadas, custa à França entre os 

€650 milhões e €752 milhões (EU-OSHA, 2014).

• Em Espanha, estima-se que os problemas de Saúde Psi-

cológica atribuíveis às condições de trabalho variem entre os 

11% e os 27% (UGT, 2013 cit. in EU-OSHA, 2014). 

• No Canadá 1 em cada 6 (ou 18%) dos trabalhadores foi diag-
nosticado com depressão (Reid, 2007). Nos Estados Unidos, 

estima-se que a prevalência dos problemas de saúde psicológi-

ca e/ou de abuso de substâncias seja de aproximadamente 

25%, representando um custo para os empregadores entre os 

€59 e os €73 biliões (NBGH, 2005). Só a depressão custa 

DOS PROBLEMAS DE SÁUDE 
PSICOLÓGICA, A REDUÇÃO 
DA PRODUTIVIDADE, CUSTA 
136 BILIÕES DE EUROS
POR ANO NA EUROPA

UM DOS PRINCIPAIS 
CUSTOS DOS 
PROBLEMAS DE SAÚDE 
PSICOLÓGICA É A 
PERDA DE 
PRODUTIVIDADE, DEVIDA 
AO ABSENTISMO 
LABORAL OU AO 
PRESENTISMO

aos empregadores €32 biliões por ano, em produtividade 

perdida (Stewart et al., 2003).

• De acordo com a APA (2009) 69% dos trabalhadores 

afirmam que o trabalho é uma fonte significativa de stres-
se e 41% dizem que habitualmente se sentem tensos ou 

stressados no trabalho; 59% afirmam ainda que são menos 

produtivos em resultado do stresse. 

Como é visível, os custos dos problemas de saúde psi-
cológica no trabalho para os indivíduos, as organizações 

e a sociedade são enormes. Para os indivíduos incluem 

a perda de salário e os gastos adicionais com consultas e 

tratamentos médicos. Para os empregadores, os custos di-

rectos incluem as despesas de saúde e aquelas relativas 

à incapacidade, assim como os custos indirectos, que in-

cluem o absentismo, o presentismo, a reforma antecipada, a 

necessidade de substituir os trabalhadores e a redução da 

produtividade. A sociedade suporta os custos com a saúde 

e o impacto económico da diminuição da produtividade.

Os custos directos parecem representar apenas 30% do 

total de custos associados à falta de Saúde Psicológica dos 

trabalhadores, enquanto os custos indirectos representam 

70% (Loeppke et al., 2009). Sendo que, um dos principais 

custos indirectos dos problemas de saúde psicológica é 

o da perda de produtividade, devida ao absentismo laboral 
ou ao presentismo (MHPG, 2012). 

O absentismo corresponde à ausência intencional e/ou 

habitual do trabalhador. Embora seja esperado um deter-

minado número de faltas anuais por trabalhador, um núme-

ro excessivo de ausências pode significar a diminuição 

da produtividade e traduzir-se num efeito negativo nas 

finanças de uma organização, mas não só. Por exemplo, 

a qualidade do serviço ou produtos pode diminuir devido 

à fadiga ou défice de trabalhadores; os trabalhadores que 

têm que fazer trabalho extra para cobrir as ausências po-

dem sentir-se insatisfeitos e desmotivados; trabalhadores 

sem a formação necessária podem ter de substituir os tra-

balhadores em falta.

Em 2015, o sexto Inquérito Europeu sobre as Condições de 

Trabalho (IECT) entrevistou quase 44 000 trabalhadores 

em 35 países europeus, incluindo Portugal. Algumas das 

principais conclusões referem que um terço dos tra-

balhadores na EU trabalha com prazos apertados e a um 

ritmo acelerado; um trabalhador em cada cinco trabalha no 

seu tempo livre, várias vezes por mês, para atender às ex-

igências do trabalho. De acordo com a Fundação Europeia 

para a Melhoria das Condições de Trabalho, que conduziu 

este Inquérito, as situações de stresse ou burnout são re-

sponsáveis por 50% a 60% do absentismo laboral nas 

empresas europeias.

De acordo com os dados do Health and Safety Executive, 

no Reino Unido, um total de 15.4 milhões de dias de tra-

balho foram perdidos, em 2017/2018, como resultado da 

depressão, ansiedade ou stresse relacionados com o tra-

balho.  Isto equivale a 57,3% dos 26.8. milhões de dias de 

trabalho perdidos devido a doença.

De acordo com o Índice de Saúde Sustentável, desenvolvi-

do pela Nova Information Management School (NOVA-IMS), 

os Portugueses faltaram em média 5,9 dias ao trabalho. 

O mesmo estudo refere que, por motivos de saúde perd-

eram-se o equivalente a 12,3 dias de trabalho em Portugal, 

em 2018.

Em Inglaterra concluiu-se 40% do absentismo é atribuível 
aos problemas de Saúde Psicológica. O empregado médio 

ABSENTISMOABSENTISMO

EM PORTUGAL POUCO 
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10%
TÊM PROCEDIMENTOS PARA 
LIDAR COM OS RISCOS 
PSICOSSOCIAIS
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falta seis dias por ano devido a doença, sendo que 2,8 dias 

se devem a problemas de Saúde Psicológica (NICE, 2009). 

Um Relatório mais recente, da CIPD (Championing Better 

Work and Working Lives, 2019), concluiu que as principais 

causas de absentismo estavam relacionadas com prob-

lemas de Saúde Psicológica (59%) e com o stresse laboral 

(54%).

NA EUROPA, AS 
SITUAÇÕES DE STRESSE 
OU BURNOUT SÃO 
RESPONSÁVEIS POR 50% 
A 60% DO ABSENTISMO 
LABORAL.

No Reino Unido, um inquérito aos professores revelou que, 

todos os anos, 213 300 dias de trabalho são perdidos dev-

ido ao stresse, ansiedade e depressão, tendo um custo de 

£19 millhões. O Serviço Nacional de Saúde britânico tam-

bém reportou que 25% do absentismo é relacionado com o 

stresse, a depressão e a ansiedade, estimando o custo do 
absentismo relacionado com o stresse ocupacional em 

£425 millhões por ano.

Nos Estados Unidos, de acordo com um relatório recente 

(Gallup Healthways, 2013), o absentismo de trabalhadores 

diagnosticados com depressão custa aproximadamente 

€16,90 biliões, por ano. Cerca de 12% da força de trabalho 

americana foi diagnosticada com depressão pelo menos 

uma vez; um em cada oito trabalhadores é diagnosticado 
com depressão todos os anos. O número de dias de falta 

(média de 8,7 dias anualmente) desses trabalhadores é 4,3 
vezes superior ao dos trabalhadores sem história de de-

pressão (EU-OSHA, 2014).

A OIT (Organização Internacional do Trabalho) estima que 

as perdas de qualidade, absentismo e turnover resultante 

do stresse no trabalho variam entre 3% a 4% do PIB nos 

países industrializados.

O presentismo corresponde à perda de produtividade que 

ocorre quando os trabalhadores vão para o seu local de 

emprego mas funcionam abaixo das suas capacidades dev-

ido a doença física ou mental (Johns, 2010).

De acordo com o quinto Inquérito Europeu sobre as 

Condições de Trabalho mais de um terço dos respondentes 

vai trabalhar mesmo estando doente.

Em Inglaterra, o presentismo explica 1,5 vezes mais o 
tempo de trabalho perdido do que o absentismo e custa 
mais aos empregadores. O custo médio do presentismo é 

estimado em €168,97 por dia de trabalho perdido. O pre-
sentismo atribuível a problemas de saúde psicológica é 
estimado em cerca de €705,02 por cada trabalhador ou 

em €17,60 biliões no total. Anualmente são gastos €2,8 

biliões em substituição de trabalhadores que deixam os 

seus trabalhos devido a problemas de saúde psicológica 

(SCMH, 2007).

Têm sido realizadas várias estimativas do custo do pre-

sentismo, com base na informação existente sobre asentis-

mo e algumas investigações concluem que o custo do 
presentismo pode ser até 3 vezes superior ao do ab-
sentismo. Por exemplo, Cooper & Dewe (2008) estimam 

que os custos do presentismo são 1,8 vezes superiores 
aos custos do absentismo. A EU-OSHA (2014) considera 

que o presentismo devido a problemas de Saúde Psicológi-

ca pode custar 2 vezes mais do que o absentismo. 

O CUSTO DO 
PRESENTISMO PODE SER 
ATÉ 3 VEZES SUPERIOR 
AO DO ABSENTISMO. 

Nos Estados Unidos, o presentismo tem um impacto su-
perior ao do absentismo. Por exemplo, no caso dos in-

PRESENTISMOPRESENTISMO divíduos deprimidos, 81% da produtividade perdida é explicada 

pelo presentismo e apenas 19% pelo absentismo (Stewart et 

al., 2003). Goetze et al. (2004) consideraram que as perdas 
de produtividade causadas pelo presentismo associado aos 

problemas de saúde psicológica eram 5,1 vezes maiores do 

que as perdas equivalentes resultantes do absentismo.

AS PERDAS DE PRODUTIVIDADE 
ASSOCIADAS AO PRESENTISMO SÃO 
MAIORES DO QUE AS PERDAS 
RESULTANTES DO ABSENTISMO.
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REDUZIR CUSTOS E REDUZIR CUSTOS E 
POUPAR COM A POUPAR COM A 
INTERVENÇÃO INTERVENÇÃO 
PSICOLÓGICA EM PSICOLÓGICA EM 
CONTEXTO LABORALCONTEXTO LABORAL

or outro lado, as evidências científicas comprovam 

que realizar acções para prevenir as causas do 
Stresse Ocupacional, intervir nos problemas de 

Saúde Psicológica e promover a Saúde Psicológica no Local 
de Trabalho pode não só reduzir os custos, mas também tra-

duzir-se num conjunto de benefícios:

• A Saúde organizacional está associada a um desempenho 
financeiro mais forte – cerca de 2,2 vezes superior à média 
(Keller & Price, 2011);

• Cada euro investido na implementação eficaz de programas 

de intervenção que apoiam os colaboradores com problemas 

de Saúde Psicológica produz um retorno que corresponde a 

um aumento cinco vezes superior da produtividade (Hilton, 

2004). No Reino Unido o National Institute for Health and Clin-

ical Excellence (2009) estimou que as perdas de produtivi-

dade poderiam ser reduzidas pelo menos em 30% e resultar 

em poupanças anuais de €292.100 numa organização com 

1000 colaboradores. Num outro exemplo, o custo total das in-

tervenções laborais nos riscos psicossociais, no sector policial 

holandês, ao longo de um período de 4 anos, foi calculado em 

€3 milhões. Como resultado, o número de riscos psicossoci-

ais diminuiu e o absentismo foi reduzido em 3%, permitindo 

poupar €40 milhões (Houtman and Jettinghoff, 2007 cit. in 

EU-OSHA, 2014).

P

• Os custos das intervenções de promoção da Saúde Mental 

no trabalho, geralmente, são claramente ultrapassados pelos 

ganhos na redução do absentismo e melhoria da produtividade. 

Existem investigações sobre intervenções custo-efectivas que 

promovem a Saúde Psicológica no trabalho que sugerem um 

retorno do investimento de mais de €9 por cada €1 gasto 

(Knaap et al., 2011). Matrix (2013) estimou que os benefícios 

económicos gerados por programas de promoção da Saúde 

Psicológica no trabalho, durante um ano, podem variar entre 

€0.81 e €13.62 por cada €1 gasto nesses programas.

• A investigação demonstra, consistentemente, que quando 

os colaboradores se sentem apoiados e valorizados, tendem 

a apresentar níveis mais elevados de bem-estar; níveis mais 

Outros dados, por exemplo, os provenientes da experiên-

cia empírica de Dan Ariely, com a sua empresa Irrational 

Capital, contribuem para comprovar que as organizações 

que se focam no envolvimento e no bem-estar dos seus 

colaboradores têm níveis mais elevados de bem-estar, 

mas também de produtividade e desempenho – individ-

ualmente e organizacional. Quando Ariely e a sua equi-

pa seleccionam as acções em que investem, não olham 

para os dados financeiros, mas usam métricas alinhadas 

com a motivação e o envolvimento dos colaboradores. 

Os resultados demonstram que, nos últimos 5 anos,  o 

Índice de Motivação Clara da Irrational Capital (que tem 

como objectivo acompanhar um conjunto de médias e 

grandes empresas, cujos colaboradores exibem certos 

padrões de comportamento e motivação, acreditando-se 

que estes prevêem futuros retornos excedentes) aumen-

tou mais de 100%, comparando com pouco mais de 50% 

no S&P 500.

€CADA EURO
INVESTIDO

EM PROGRAMAS 
DE APOIO 

TRADUZ-SE 
NUM AUMENTO 

SUPERIOR DA 
PRODUTIVIDADE 5x 

OS BENEFÍCIOS GERADOS 
POR PROGRAMAS QUE 
PROMOVEM A SAÚDE 
PSICOLÓGICA SUGEREM UM 
RETORNO DE MAIS DE 
€9 POR CADA €1 GASTO

ANUALMENTE OS VALORES 
PODEM VARIAR ENTRE 
€0.81 E €13.62 POR CADA 
€1 GASTO 

elevados de desempenho, concentração e motivação; níveis 

mais elevados de envolvimento e compromisso com os objec-

tivos da organização;

• Diminuição dos problemas (e custos) de Saúde Física as-

sociados com o Stresse Ocupacional, como as doenças cardía-

cas, as dores nas costas, as dores de cabeça, as perturbações 

gastrointestinais;

• Diminuição dos problemas (e custos) de Saúde Psicológica 
associados com o Stresse Ocupacional, como a Depressão, a 

Ansiedade, a perda de concentração e a dificuldade em tomar 

decisões;

• Diminuição dos conflitos laborais e da violência no local de 
trabalho, assim como aumento das relações e clima positivo 

laborais.

• No caso das pessoas que experienciam um problema de 

Saúde Psicológica manter-se a trabalhar com o apoio da orga-

nização pode ajudar a construir a auto-estima, confiança, com-

petências de coping e promover a inclusão social. Ao mesmo 

tempo a organização retém competências e experiência vali-

osa, evitando custos de formação e contratação de novos 

colaboradores.
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CÁLCULO DO CUSTO CÁLCULO DO CUSTO 
DO STRESSE E DOS DO STRESSE E DOS 
PROBLEMAS DE SAÚDE PROBLEMAS DE SAÚDE 
PSICOLÓGICA NO PSICOLÓGICA NO 
TRABALHO EM PORTUGALTRABALHO EM PORTUGAL

e seguida procuramos utilizar o racional e os pres-

supostos habitualmente utilizados para calcular o 

custo do stresse laboral e dos riscos psicossociais 

(EU-OSHA, 2014).

De acordo com os dados da PORDATA, em 2018, existiam 

5.232,6 pessoas em Portugal em idade activa (dos 15 aos 

64 anos).

De acordo com o Índice de Saúde Sustentável, desenvolvi-

do pela Nova Information Management School (NOVA-IMS), 

os Portugueses faltaram em média 5,9 dias ao trabalho. O 

mesmo estudo refere que, por motivos de saúde perderam-se 

o equivalente a 12,3 dias de trabalho em Portugal, em 2018.

De acordo com o sexto Inquérito Europeu sobre as Condições 

de Trabalho (IECT, 2015), conduzido pela Fundação Europeia 

para a Melhoria das Condições de Trabalho, as situações de 
stresse ou esgotamento profissional são responsáveis por 

50% a 60% do absentismo laboral nas empresas europeias. 

Os estudos EU-OSHA, desde os anos 2000, sugerem tam-

bém que entre 50% a 60% de todos os dias de trabalho 
perdidos estão de alguma forma relacionados com stresse 
laboral. Especificamente no Reino Unido, segundo os dados 

do Health and Safety Executive, um total de 15.4 milhões de 

dias de trabalho foram perdidos, em 2017/2018, como resulta-

do da depressão, ansiedade ou stresse relacionados com o 
trabalho.  Isto equivale a 57,3% dos 26.8. milhões de dias de 
trabalho perdidos devido a doença. O Serviço Nacional Es-

D cocês estima que 30% a 60% do absentismo seja relacionado 

com o stresse.

De acordo com o INE, em 2017, existiam em actividade, em 

Portugal, 1 242 693 empresas não financeiras. Destas, 1 241 
549 eram PME, que empregavam 3 077 399 trabalhadores. 
Outras 1 144 eram Grandes Empresas, que empregavam 814 
819 trabalhadores. O volume de negócios das PME ascendia 

aos €222 207 000 e o das grandes empresas a €149 271 000. 

De acordo com a PORDATA, no mesmo ano e por trabalhador, 

as PME gastavam em média €11 578 com salários e outros 

encargos sociais e as Grandes Empresas €23 048.

Segundo os dados da PORDATA, em 2017, o salário médio 
mensal dos trabalhadores por conta de outrem (remuneração 

base média) era de €943. O que equivale a uma remuneração 

diária de cerca de €44, por dia e anual de €13 592 (14 meses).

Tendo como base estes dados, procuraremos calcular o custo 

do Stresse e dos problemas de Saúde Psicológica no trabalho 

em Portugal com base em dois cenários, o primeiro mais con-

servador do que o segundo.

50% A 60% DOS DIAS DE  DOS DIAS DE 
TRABALHO PERDIDOS PROVÊM TRABALHO PERDIDOS PROVÊM 
DO STRESSE LABORALDO STRESSE LABORAL. . 

Tendo em conta a realidade descrita, é imprescindível que as 
organizações avaliem os riscos psicossociais e adoptem me-
didas que permitam preveni-los. Simultaneamente, as orga-

nizações revelam-se como um dos principais contextos para a 

promoção do bem estar e da Saúde Psicológica, que pode tra-

duzir-se em inúmeros benefícios, não só para os trabalhadores, 

mas também para os empregadores (por exemplo, aumento 

do compromisso, da motivação e satisfação com o trabalho; 

aumento da produtividade; menos tempo de trabalho perdido 

devido ao absentismo e respectiva redução de custos). Como, 

aliás, é já recomendado internacionalmente. Por exemplo, a 

OECD (2019) recomenda a promoção e até a imposição da 
avaliação dos riscos psicossociais e da sua prevenção nos 
locais de trabalho, assim como medidas de intervenção nos 

problemas de Saúde Psicológica no trabalho e de promoção da 

Saúde e do bem-estar no trabalho.

É IMPRESCINDÍVEL QUE AS 
ORGANIZAÇÕES AVALIEM OS 
RISCOS PSICOSSOCIAIS E ADOPTEM 
MEDIDAS QUE PERMITAM PREVENI-LOS. 
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No Cenário 1, mais conservador, assumimos o pressuposto de que os dias perdidos de trabalho atribuíveis a Stresse ou problemas 

de Saúde Psicológica relacionados com o trabalho corresponde a 40% dos dias de absentismo laboral, utilizando os dados referidos 

acima, segundo os quais os Portugueses faltaram em média 5,9 dias ao trabalho. De acordo com este Cenário estimamos que, em 
Portugal, os trabalhadores faltam 2,4 dias por ano devido a Stresse ou problemas de Saúde Psicológica. Neste Cenário assumi-

mos ainda que, tal como acontece em Inglaterra, o presentismo explica 1,5 vezes mais o tempo de trabalho perdido do que o absentis-

mo, e que, portanto, em Portugal, o presentismo atribuível ao Stresse ou problemas de saúde psicológica é de cerca de 3,6 dias.

CENÁRIO 1 (MAIS CONSERVADOR)CENÁRIO 1 (MAIS CONSERVADOR)

CUSTO DO ABSENTISMO NAS PME
2,4 dias de absentismo por trabalhador X 3 077 399 trabalhadores X €44/dia = €324 973 334 perdidos, por ano, nas PME, devido 
ao absentismo causado por  Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO ABSENTISMO NAS GRANDES EMPRESAS
2,4 dias de absentismo por trabalhador X 814 819 trabalhadores X €44/dia = €86 044 886 perdidos, por ano, nas Grandes Empre-
sas, devido ao absentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO ABSENTISMO NAS EMPRESAS PORTUGUESAS (TOTAL)
€324 973 334 perdidos por ano nas PME + €86 044 886 perdidos por ano nas Grandes Empresas = €411 018 220 perdidos, por 
ano, nas empresas portuguesas, devido ao absentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO PRESENTISMO NAS PME
3,6 dias de presentismo por trabalhador X 3 077 399 trabalhadores X €44/dia  = €487 460 002 perdidos, por ano nas PME devido 
ao presentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO PRESENTISMO NAS GRANDES EMPRESAS
3,6 dias de presentismo por trabalhador X 814 819 trabalhadores X €44/dia = €129 067 330 perdidos, por ano, nas Grandes Em-
presas devido ao presentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO PRESENTISMO NAS EMPRESAS PORTUGUESAS (TOTAL)
€487 460 002 perdidos por ano nas PME + €129 067 330 perdidos por ano nas Grandes Empresas = €616 527 332 perdidos, por 
ano, nas empresas portuguesas, devido ao presentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DA PERDA DE PRODUTIVIDADE (ABSENTISMO + PRESENTISMO) 
NAS PME
€324 973 334 perdidos devido ao absentismo + €487 460 002 perdidos devido ao presentismo  = €812 433 336 perdidos, por ano, 
nas PME portuguesas, devido à perda de produtividade causada  por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DA PERDA DE PRODUTIVIDADE (ABSENTISMO + PRESENTISMO)
NAS GRANDES EMPRESAS
€86 044 886 perdidos devido ao absentismo + €129 067 330 perdidos devido ao presentismo = €215 112 216 perdidos, por ano, 
nas Grandes Empresas portuguesas, devido à perda de produtividade causada por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DA PERDA DE PRODUTIVIDADE (ABSENTISMO + PRESENTISMO) 
NAS EMPRESAS PORTUGUESAS
€812 433 336 perdidos devido ao absentismo + €215 112 216 perdidos devido ao presentismo  = €1 027 545 552 PERDIDOS, €1 027 545 552 PERDIDOS, 
POR ANOPOR ANO, nas empresas portuguesas, devido à perda de produtividade causada por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

Considerando que, em 2017, as PME gastavam em média, por 

ano e por trabalhador, €11 578 com salários e outros encargos 

sociais e as Grandes Empresas €23 048, o custo da perda 

de produtividade devida a Stresse e problemas de Saúde Psi-

cológica representa, respectivamente, 2,3% e 1,1% do total de 

salários e outros encargos sociais. No total das empresas por-

tuguesas, o custo da perda de produtividade devida a Stresse 
e a problemas de Saúde Psicológica representa 1,9% dos 
salários e encargos sociais com os trabalhadores.

Considerando que, em 2017 o volume de negócios das empre-

sas portuguesas não financeiras totalizou €371 478 000 000, 

o custo da perda de produtividade corresponde a 0,3% do 
volume de negócios das empresas portuguesas.

É difícil fazer uma estimativa dos custos associados ou da 

poupança que resultaria da aplicação de medidas de prevenção 

e promoção da Saúde e do bem-estar mental em contexto lab-

oral – os custos e poupanças podem variar significativamente 

entre as organizações. 

No entanto, partindo do pressuposto de que a promoção da 
Saúde Psicológica no local de trabalho (incluindo a prevenção 

e a identificação precoce dos problemas) pode resultar em 
poupanças de 30% (SCMH, 2007), é possível prever que o 

conjunto das PME pudesse poupar €243 730 001 devidos a 

perda de produtividade (absentismo e presentismo) causados 

por problemas de saúde psicológica. No grupo das grandes 
empresas, a poupança seria de €179 196 336.

NO TOTAL DAS 
EMPRESAS PORTUGUESAS 
SERIA POSSÍVEL POUPAR 
€308 263 666.
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No Cenário 2, assumimos o pressuposto de que os dias perdidos de trabalho atribuíveis a Stresse ou problemas de Saúde Psicológica 

relacionados com o trabalho corresponde a 50% dos dias de absentismo laboral, utilizando os dados, referidos acima, de acordo com 

os quais, por motivos de saúde se perderam, em Portugal, o equivalente a 12,3 dias de trabalho. De acordo com este Cenário esti-

mamos que, em Portugal, os trabalhadores faltam 6,2 dias por ano devido a Stresse ou problemas de Saúde Psicológica. Neste 

Cenário assumimos ainda, tal como a EU-OSHA (2014), que o  presentismo devido a problemas de Saúde Psicológica pode custar 
2 vezes mais do que o absentismo, e que, portanto, em Portugal, o presentismo atribuível ao Stresse ou problemas de Saúde 
Psicológica é de cerca de 12,4 dias.

CENÁRIO 2CENÁRIO 2

CUSTO DO ABSENTISMO NAS PME
6,2 dias de absentismo por trabalhador X 3 077 399 trabalhadores X €44/dia  = €839 514 447 perdidos, por ano, nas PME, devido 
ao absentismo causado por  Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO ABSENTISMO NAS GRANDES EMPRESAS
6,2 dias de absentismo por trabalhador X 814 819 trabalhadores X €44/dia = €222 282 623 perdidos, por ano, nas Grandes Em-
presas, devido ao absentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO ABSENTISMO NAS EMPRESAS PORTUGUESAS (TOTAL)
€839 514 447 perdidos por ano nas PME + €222 282 623 perdidos por ano nas Grandes Empresas = €1 061 797 070 perdidos, por 
ano, nas empresas portuguesas, devido ao absentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO PRESENTISMO NAS PME
12,4 dias de presentismo por trabalhador X 3 077 399 trabalhadores X €44/dia = €1 679 028 894, por ano nas PME devido ao 
presentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO PRESENTISMO NAS GRANDES EMPRESAS
12,4 dias de presentismo por trabalhador X 814 819 trabalhadores X €44/dia = €444 565 246 perdidos, por ano, nas Grandes 
Empresas devido ao presentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DO PRESENTISMO NAS EMPRESAS PORTUGUESAS (TOTAL)
€1 679 028 894 perdidos por ano nas PME + €444 565 246 perdidos por ano nas Grandes Empresas = €2 123 594 140 perdidos, 
por ano, nas empresas portuguesas, devido ao presentismo causado por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DA PERDA DE PRODUTIVIDADE (ABSENTISMO + PRESENTISMO) 
NAS PME
€839 514 447 perdidos devido ao absentismo + €1 679 028 894 perdidos devido ao presentismo = €2 518 543 341 perdidos, por 
ano, nas PME portuguesas, devido à perda de produtividade causada  por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DA PERDA DE PRODUTIVIDADE (ABSENTISMO + PRESENTISMO)
NAS GRANDES EMPRESAS
€222 282 623 perdidos devido ao absentismo + €444 565 246 perdidos devido ao presentismo = €666 847 869 perdidos, por ano, 
nas Grandes Empresas portuguesas, devido à perda de produtividade causada por Stresse e problemas de Saúde Psicológica.

CUSTO DA PERDA DE PRODUTIVIDADE (ABSENTISMO + PRESENTISMO) 
NAS EMPRESAS PORTUGUESAS
€2 518 543 341 perdidos devido ao absentismo + €666 847 869 perdidos devido ao presentismo = €3 185 391 210 PERDI-€3 185 391 210 PERDI-
DOS, DOS, POR ANOPOR ANO, nas empresas portuguesas, devido à perda de produtividade causada por Stresse e problemas de Saúde 
Psicológica.

Considerando que, em 2017, as PME gastavam em média, por 

ano e por trabalhador, €11 578 com salários e outros encargos 

sociais e as Grandes Empresas €23 048, o custo da perda 

de produtividade devida a Stresse e problemas de Saúde Psi-

cológica representa, respectivamente, 7,1% e 3,6% do total de 

salários e outros encargos sociais. No total das empresas por-

tuguesas, o custo da perda de produtividade devida a Stresse 
e a problemas de Saúde Psicológica representa 5,9% dos 
salários e encargos sociais com os trabalhadores.

Considerando que, em 2017 o volume de negócios das empre-

sas portuguesas não financeiras totalizou €371 478 000 000, 

o custo da perda de produtividade corresponde a 0,9% do 
volume de negócios das empresas portuguesas.

É difícil fazer uma estimativa dos custos associados ou da 

poupança que resultaria da aplicação de medidas de prevenção 

e promoção da Saúde e do bem-estar mental em contexto lab-

oral – os custos e poupanças podem variar significativamente 

entre as organizações. 

No entanto, partindo do pressuposto de que a promoção da 
Saúde Psicológica no local de trabalho (incluindo a prevenção 

e a identificação precoce dos problemas) pode resultar em 
poupanças de 30% (SCMH, 2007), é possível prever que o 

conjunto das PME pudesse poupar €755 563 002 devidos a 

perda de produtividade (absentismo e presentismo) causados 

por problemas de saúde psicológica. No grupo das grandes 
empresas, a poupança seria de €200 054 361.

NO TOTAL DAS 
EMPRESAS PORTUGUESAS 
SERIA POSSÍVEL POUPAR 
€955 617 363.
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QUADRO RESUMO QUADRO RESUMO 
dos Custos dos Problemas de Stresse e Saúde Psicológica em Contexto Laboral

PME GRANDES EMPRESAS TOTAL EMPRESAS 
PORTUGUESAS

C1  C2  C1  C2  C1  C2

ABSENTISMO €325 
MILHÕES

€840 
MILHÕES

€86 
MILHÕES

€222 
MILHÕES

€411 
MILHÕES

€1,1 MIL 
MILHÕES

PRESENTISMO €488 
MILHÕES

€1,7 MIL 
MILHÕES

€129 
MILHÕES

€445 
MILHÕES

€617 
MILHÕES

€2,1 MIL 
MILHÕES

PERDA DE
PRODUTIVIDADE*

€812 
MILHÕES

€2,5 MIL 
MILHÕES

€215 
MILHÕES

€667 
MILHÕES

€1 MIL
MILHÕES

€3,2 MIL
MILHÕES

RECOMENDAÇÕESRECOMENDAÇÕES
onsiderando os impactos, nomeadamente económi-
cos e financeiros, do Stresse e dos problemas de 

Saúde Psicológica no trabalho,

Considerando que quer o Stresse quer os problemas de Saúde 

Psicológica constituem Riscos Psicossociais evitáveis e pre-
veníveis,

Considerando que  os Psicólogos do Trabalho actuam em 

organizações públicas e privadas, de qualquer sector de ac-

tividade; que aplicam o conhecimento psicológico ao contexto 

laboral, intervindo a quer a nível organizacional, quer a nível 

individual, com o objectivo geral de melhorar o desempenho e 

a satisfação individuais e organizacionais e contribuindo para a 

construção de Locais de Trabalho Saudáveis; que quer no que 

diz respeito à prevenção e à intervenção nos riscos psicosso-

ciais, quer no que diz respeito à promoção do bem-estar e da 

Saúde Psicológica, o Psicólogo do Trabalho desempenha um 

papel central na Saúde Ocupacional,

Propomos o seguinte conjunto de recomendações dirigidas às 
Organizações:

• As organizações devem recolher, regularmente e de forma 

sistematizada, utilizando ferramentas de avaliação dos Riscos 
Psicossociais, informação que permita caracterizar o ambi-

ente psicossocial, a Saúde (física e psicológica) e o bem-estar 

no local de trabalho. Este indicadores devem ser partilhados 

com os colaboradores e utilizados, de modo independente e 

autónomo para, de forma participativa, gerar medidas de pro-

moção da segurança, saúde e bem-estar no local de trabalho;

• As organizações  devem desenvolver e implementar Planos 
de Prevenção e Intervenção nos Riscos Psicossociais (por 

exemplo, acções no âmbito do stresse ocupacional, violência, 

assédio ou conflitos; acções para a melhoria da integração 

psicossocial dos colaboradores, para o seu desenvolvimento 

C profissional e pessoal ou estimulação do seu potencial criativo);

• As organizações devem desenvolver e implementar acções e 

estratégias de promoção da Saúde Psicológica e do bem-es-
tar no local de trabalho (por exemplo, uma comunicação in-

terna que facilite o processo de feeback e transparência ou o 

desenvolvimento das lideranças) e medidas de apoio à pa-
rentalidade e ao equilíbrio entre a vida profissional e a vida 
pessoal e familiar (em alinhamento com o Programa para a 

Conciliação da Vida Profissional, Pessoal e Familiar – 3 em 

Linha – proposto pelo Governo).

• As organizações devem disponibilizar oportunidades de for-
mação sobre Riscos Psicossociais, Saúde e bem-estar no 

local de trabalho.

• Neste sentido, e uma vez que, em contexto organizacional, 

o Psicólogo deve ser o principal actor na avaliação de riscos 

psicossociais e na realização de acções de prevenção e in-

tervenção nesses riscos, as organizações devem garantir o 
acesso a Serviços de Psicologia (integrando um ou mais 

Psicólogos nos seus quadros ou acedendo a Serviços de Psi-

cologia prestados por entidades externas à organização).

Propomos ainda um conjunto de recomendações dirigidas ao 
Governo:

• Num contexto de protecção da Saúde Pública alterar a leg-
islação de higiene, segurança e saúde no trabalho, tornando 
obrigatória a avaliação dos riscos psicossociais e a real-
ização de Planos de Prevenção dos Riscos Psicossociais, 
bem como a criação da figura do Psicólogo do Trabalho (que 

à semelhança dos Enfermeiros e Médicos do Trabalho assum-

iria a responsabilidade da avaliação dos riscos psicossociais e 

do bem-estar, no âmbito da vigilância da Saúde), de modo à 

promoção de condições para a redução dos Riscos Psicosso-

ciais no contexto do trabalho e para a promoção de “Locais de 
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Trabalho Saudáveis”.

• Criação de um Programa Estratégico de Prevenção dos 
Riscos Psicossociais e promoção do bem-estar na Admin-
istração Pública;

• Investimento prioritário de verbas deve ser reeescrito para 

priorizar a alocação de recursos que permitam aos diversos 

serviços públicos (nomeadamente os susceptíveis a nível mais 

elevado de Riscos Psicossociais – forças de segurança, saúde 

e educação), investirem em Avaliação de Riscos Psicossoci-
ais e em Planos de Prevenção de Riscos Psicossoais.

• Considerando o problema dos Riscos Psicossociais e das 

suas consequências individuais, organizacionais e sociais 

como um problema de Saúde Pública, a Direcção Geral de 
Saúde deve elaborar e implementar uma acção estratégica e 
estruturada de prevenção dos Riscos Psicossociais e pro-
moção da Saúde Psicológica e do bem-estar em todos os 

serviços de Saúde.
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COVID-19
EQUILÍBRIO ENTRE A VIDA PESSOAL 
E PROFISSIONAL
UMA NECESSIDADE BÁSICA (SOBRETUDO EM CONTEXTO DE CRISE)



N O V E M B R O  2 0 2 0

Para um compromisso com o equilíbrio entre a vida pessoal 
e profissional, consulte, em anexo, as Recomendações para 
Trabalhadores e Famílias, Gestores e Líderes, Psicólogos.



O período de confinamento geral foi particularmente desa-
fiante para muitos Portugueses e muitas famílias. A pandemia 
implicou uma reorganização profunda das rotinas do dia-a-dia: 
a conjugação do teletrabalho, a diminuição do trabalho e ren-
dimentos ou a manutenção do local de trabalho habitual com 
o ensino em casa e o apoio aos filhos ou o cuidado a adultos 
mais velhos; gerir a distância física de familiares e amigos e 
a impossibilidade de realizar, fora de casa, as actividades ha-
bituais; a necessidade de cuidar de familiares doentes; entre 
outras.

Todavia este período ensinou-nos que somos resilientes e 
que, mesmo em situações adversas, conseguimos continuar 
a ser produtivos e a responder, simultaneamente, às tarefas fa-
miliares e profissionais. Nalguns casos descobrimos também 
que produzimos tanto ou mais num regime de teletrabalho do 
que num regime presencial de trabalho. E que determinados 
aspectos da vida doméstica se tornam mais fáceis quando es-
tamos em teletrabalho, que perdemos menos tempo em trans-
portes e deslocações e que conseguimos passar mais tempo 
connosco mesmos ou com a nossa família e amigos.

A  PA N D E M I A  C O V I D - 1 9  D E S E N C A D E O U  P R O F U N D A S  A LT E R A Ç Õ E S 
A  N Í V E L  S O C I A L ,  E C O N Ó M I C O  E  P O L Í T I C O,  C O M  E F E I T O S 
D I R E C T O S  N A  N O S S A  V I D A  P E S S O A L  E  P R O F I S S I O N A L  .



tal como os conhecíamos, dificilmente regressarão. Constituindo os 
momentos de crise oportunidades para a mudança, impõe-se reor-
ganizar o trabalho e a vida pessoal e familiar de forma interligada 
e sinérgica, garantindo a nossa Saúde Física, a nossa Saúde Psi-
cológica, o nosso Bem-Estar e a nossa qualidade de vida.

Se as organizações têm aqui um contributo fundamental, através da 
promoção de culturas, políticas e acções concertadas de facilitação 
desta harmonia, o papel de cada um de nós, não é menor nem deve 
ser menos activo. 

O desafio do equilíbrio entre a vida pessoal e profissional é comum 
a todos: homens e mulheres, com ou sem filhos, trabalhadores inde-
pendentes ou por conta de outrem, trabalhadores a full time ou part 
time, em teletrabalho, em regime presencial ou misto.

A nossa vida pessoal e profissional sofreu novamente alterações e 
impôs-nos a necessidade de nos reorganizarmos e encontrarmos dif-
erentes estratégias de gestão e equilíbrio entre todas as obrigações, 
tarefas, necessidades e interesses. Estamos a experimentar outros 
modos de fazer as coisas (por exemplo, ir de bicicleta para o trabalho, 
treinar ao ar livre, cozinhar mais em casa), a comparar as diferenças 
entre o teletrabalho e o trabalho presencial. Para muitos há ainda 
um sentimento de “perda” face a alguns aspectos positivos do con-
finamento (por exemplo, mais tempo de qualidade em família, mais 
flexibilidade na gestão da vida pessoal e doméstica, menos tempo 
perdido em transportes e deslocações).

Neste momento, é natural que muitos profissionais sintam mais 
pressão para demonstrar o seu valor na organização onde trabalham 
e garantirem o seu emprego (a segurança e a estabilidade laborais 
são ainda mais importantes em tempos de crise). É também natural 
que a introdução de vias comunicação e trabalho digitais tenham 
esbatido mais a fronteira entre a vida pessoal e profissional.

A pandemia fez muitos de nós reconsiderar o equilíbrio entre a vida 
pessoal e profissional. O mundo do trabalho e a vida profissional, 

O  P E R Í O D O  D E 
D E S C O N F I N A M E N T O  E  O 
“ R E G R E S S O  À  N O R M A L I D A D E ” 
N Ã O  T R O U X E  M E N O S  D E S A F I O S , 
A P E N A S  D I F E R E N T E S  . 



O equilíbrio entre a vida pessoal e profissional não significa (neces-
sariamente) compartimentalizar, de forma estanque, a vida pessoal 
e profissional, de modo a que não coexistam. O desafio é encontrar 
esse equilíbrio, pessoal e próprio, que permita a integração adap-
tativa e funcional, para cada pessoa, entre ambas as dimensões 
da sua vida. O desafio é criar sinergias entre estas dimensões, que 
permitam às experiências da vida pessoal enriquecer e desempen-
har uma influência positiva nas experiências da vida profissional e 
vice-versa.

É um desafio difícil, sobretudo quando os empregadores são in-
flexíveis, quando existe uma sobrecarga de trabalho (doméstico ou 
profissional), quando é necessário ter dois empregos ou trabalhar 
mais mais horas para garantir a segurança económica, mas o dese-
quilíbrio entre estas duas esferas da vida adulta é um risco psi-
cossocial e prejudicial para todos – cidadãos e suas famílias, or-
ganizações e sociedade. Contribui para o aumento do stresse, dos 
problemas de Saúde Psicológica como a ansiedade e a depressão, 
do consumo problemático de substâncias. Tem um impacto nega-
tivo nas relações parentais e conjugais, bem como no absentismo, 
presentismo, produtividade e na relação e satisfação com o tra-
balho.

O equilíbrio entre a vida pessoal e profissional é essencial. E nunca 
foi tão importante quanto agora. Pelo menos 1 em cada 3 pessoas 
trabalha mais do que 40 horas semanais e quase metade considera 
insuficiente o tempo que têm disponível para se dedicar a si mes-
mos, à família e amigos e realizar actividades de lazer. Esta realidade 
é especialmente preocupante no caso das mulheres. E é particular-
mente relevante no momento que vivemos, pelos diversos constran- 

gimentos e limitações que a pandemia coloca à realização das tare-
fas e rotinas diárias habituais.

Procurar soluções e estratégias flexíveis para os diferentes papéis 
e responsabilidades que assumimos quotidianamente é imperati-
vo e inadiável*. O equilíbrio entre a vida pessoal e profissional é 
condição indispensável para a Saúde, o bem-estar e a qualidade de 
vida, para trabalharmos de modo diligente e eficaz, para a produ-
tividade e a competitividade das organizações, para a recuperação 
económica do país e para a coesão social.

*Para um compromisso com o equilíbrio entre a vida pessoal e profissional, consulte, em anexo, as 

Recomendações para Trabalhadores e Famílias, Gestores e Líderes, Psicólogos.



ANEXOS



Sair do local ou espaço de trabalho durante a pausa para almoço e colocar 
um alarme para nos lembrar de fazer intervalos regulares durante o dia.

Quando em regime de teletrabalho, pode ser importante criar uma rotina que 
facilite a transição psicológica do contexto casa-trabalho para casa-família 
(e vice-versa). Por exemplo, em vez da habitual deslocação até ao local de tra-
balho, crie uma rotina diferente (dar um pequeno passeio a pé ou beber um 
café à janela).

Evitar consultar o e-mail, atender telefonemas ou agendar reuniões fora do 
nosso horário de trabalho.

Fazer uma lista de todas as nossas tarefas (pessoais e profissionais) – leva 
apenas uns minutos e pode ajudar-nos a priorizar as mais importantes e a co-
locarmos a nossa sensação de sobrecarga em perspectiva, depois de estimar-
mos quanto tempo necessitamos para cada uma. Garantir que essa lista inclui 
actividades que nos dêem prazer e/ou proporcionem descansar/recuperar. 

Planear o dia de trabalho e momentos de tempo pessoal para nós próprios 
(ver um filme com a família, fazer uma caminhada, realizar uma videochama-
da com um amigo). Comprometa-se com a harmonia entre a vida pessoal e 
profissional. 

Assumir responsabilidade pelo nosso equilíbrio pessoal/familiar e profis-
sional (quer o nosso local de trabalho tenha ou não políticas de apoio à con-
ciliação).

Comunicar as nossas necessidades, pessoais e profissionais, ao empregador 
e negociar, formal ou informalmente, alguns aspectos. Por exemplo, os fac-
tores laborais que nos provocam stresse (ex. prazos irrealistas) ou que, pelo 
contrário, nos fazem sentir bem (ex. um espaço de trabalho tranquilo); a carga 
de trabalho ou a forma como está organizado; a possibilidade de um horário 
flexível ou condensado (por exemplo, que evite as horas de maior trânsito ou 
permita sair mais cedo para cuidar da família).

Utilizar, de forma responsável, as opções e benefícios disponíveis no nos-
so Local de Trabalho para realizarmos, de forma produtiva, o nosso trabalho. 
Procurar conhecer as estruturas, serviços de apoio e benefícios que existem no 
nosso local de trabalho. 

Investir no desenvolvimento de boas relações com os colegas, criando uma 
rede de apoio no dia-a-dia de trabalho. Simultaneamente, cultivar interesses e 
relações fora do local de trabalho. 

Falar, com pessoas em quem confiemos, dentro e fora do Local de Trabalho, 
sobre aquilo que nos preocupa e nos faz sentir stressados, sobre as dificul-
dades que sentimos em gerir as exigências da vida pessoal/familiar e profis-
sional e também sobre os nossos sucessos e superações.

ANEXO 1 COMPROMISSO COM O EQUILÍBRIO ENTRE A VIDA PESSOAL E PROFISSIONAL

R E C O M E N D A Ç Õ E S  PA R A  T R A B A L H A D O R E S
E  FA M Í L I A S



Ser assertivo – dizer “não” quando não conseguimos gerir mais tarefas (pes-
soais ou profissionais) ou quando percepcionamos os pedidos que nos fazem 
como sendo irrazoáveis.

Ser realista – não precisamos nem podemos fazer tudo “perfeito”, “sempre”. É 
importante priorizarmos o que é realmente importante para nós. 

Estabelecer limites para o uso das tecnologias de comunicação. Frequen-
temente, a massificação do uso profissional das novas tecnologias e o fácil 
acesso a instrumentos de trabalho como o telemóvel ou e-mail, em qualquer 
lugar, dificultam a separação entre as dimensões pessoal e profissional, da 
mesma forma que nos impedem de fruir sem interferências momentos pes-
soais e familiares. É importante permitirmo-nos “desligar” em determinados 
momentos, de forma a aumentar o nosso envolvimento em actividades pes-
soais (e profissionais).

Cuidar de nós próprios. Quando a vida pessoal/familiar e a vida profissional 
se sobrepõem e “atropelam”, investir em nós e no nosso bem-estar é mais 
importante do que nunca. Se não cuidarmos de nós próprios teremos mais 
dificuldade em cuidar da nossa família e em fazer um bom trabalho. A forma 
como investimos em nós próprios é diferente para cada um. No entanto, em 
termos gerais, existem quatro pilares a considerar: a Saúde Física, a Saúde 
Psicológica, as relações sociais e o significado ou propósito que atribuímos à 
nossa vida. Esteja atento aos sinais de que alguma coisa não está bem.

Não esquecer as coisas básicas. Em momentos de crise e incerteza é fácil 
que algumas coisas “básicas” fiquem prejudicadas. É importante garantir que 
dormimos um número de horas adequado e que fazemos pausas ao longo do 
dia que nos permitem relaxar; que fazemos refeições saudáveis; que realiza-
mos alguma actividade física.

Pedir ajuda. Se o equilíbrio das dimensões pessoal e profissional representa 
uma dificuldade de difícil resolução ou sentimos que o nosso desempenho 
nas tarefas pessoais e profissionais está comprometido, um Psicólogo pode 
ajudar.



Desenvolva uma cultura de integração entre a vida pessoal e profissional, 
focada na Saúde Psicológica e no bem-estar, e baseada na confiança dos ge-
stores e na responsabilidade dos trabalhadores. A adopção de práticas promo-
toras do equilíbrio não é suficiente se não for sustentável no tempo e enquadra-
da numa cultura organizacional que reflicta esses valores e compromisso. 

Elabore políticas de integração entre a vida pessoal e profissional. É impor-
tante definir políticas claras, que esclareçam as possibilidades e apoios dis-
poníveis e encorajem os trabalhadores a utilizá-las. 

Ausculte, regularmente, os trabalhadores sobre as dificuldades sentidas de 
equilíbrio entre as suas vidas pessoal e profissional, possibilitando a sugestão 
de propostas de conciliação que gostassem de ver implementadas na organi-
zação. Neste momento de crise, converse com os trabalhadores de modo a 
discutir e negociar uma personalização da organização do trabalho, que mel-
hore a produtividade e a vida pessoal e familiar.

Permita a flexibilização do horário de trabalho, possibilitando aos tra-
balhadores a adaptação do horário de trabalho às suas necessidades. Nem 
todas as pessoas são produtivas nos mesmos horários (alguns produzem mel-
hor de manhã, outros à tarde, por exemplo). Nem todos têm a mesma situação 
ou exigências familiares, nomeadamente em situações de crise. Aplique uma 
perspectiva de flexibilidade aos seus horários e aos horários dos elementos da 
sua equipa, acordando com os trabalhadores adequações aos seus horários 
de trabalho sempre que isso seja possível.

Dê o exemplo. Seja o primeiro a demonstrar compromisso, a usufruir e a apli-
car estratégias de equilíbrio entre a vida pessoal e profissional. Cumpra, sem-
pre que possível, o horário de trabalho diário, tire férias e tempo para as suas 
actividades pessoais e familiares, priorize a Saúde Psicológica e o bem-estar. 

Promova o cumprimento dos períodos de descanso. Incentive e garanta que 
são cumpridos momentos de pausa ao longo do dia, fins de semana e férias. 

Garanta que a realização de “horas extraordinárias” é a excepção e não a 
regra.

Encoraje a definição de “horas de tranquilidade”, durante as quais os tra-
balhadores podem ignorar notificações ou adiar a resposta para outra altura., 
assegurando sempre que estes sabem que não espera deles outro comporta-
mento. 

Ofereça apoios às famílias, em função das diferentes gerações de tra-
balhadores e das necessidades específicas do momento do ciclo de vida em 
que se encontram. Por exemplo, para trabalhadores com filhos pequenos, 
disponibilize descontos em jardins de infância e creches; horas de início ou 
término de trabalho flexíveis, de modo a que os pais possam ir levar/buscar as 
crianças à escola; facilidade de gestão do horário de modo a permitir cuidar de 
uma criança doente ou assistir a uma actividade dos filhos no final do dia. Para 
trabalhadores que precisam de cuidar de familiares (os próprios pais ou com-
panheiro/a, por exemplo), reduza a carga e o horário de trabalho ou viabilize a 
possibilidade dos colegas se mobilizarem para criar um “banco de horas” para 
trabalhadores que esgotem o seu. 

Ofereça tempo aos trabalhadores na altura de grandes acontecimentos de 
vida (como a morte de um familiar, um divórcio, o diagnóstico de uma doença 
terminal a um familiar ou o nascimento de um filho). 

Disponibilize a possibilidade de regresso ao trabalho faseado, após o nasci-
mento de um filho ou ausência prolongada por motivos de doença, por exem-
plo.

ANEXO 2 COMPROMISSO COM O EQUILÍBRIO ENTRE A VIDA PESSOAL E PROFISSIONAL

R E C O M E N D A Ç Õ E S  PA R A  G E S T O R E S  E  L Í D E R E S



Estabeleça parcerias externas que facilitem aos trabalhadores o acesso à in-
formação ou o recurso a medidas de apoio, benefícios e condições mais fa-
voráveis. Por exemplo, parcerias com farmácias, clínicas de saúde, ginásios, 
lavandarias ou programas culturais e recreativos. 

Facilite a adopção de estilos de vida saudáveis e o autocuidado, nomeada-
mente no que diz respeito à prática de alimentação equilibrada e à actividade 
física regular.

Inclua, no calendário anual da organização, momentos de convívio e partilha 
entre os trabalhadores, a celebração de efemérides ou de momentos de suces-
so da organização.

Proporcione momentos de lazer aos trabalhadores. Pondere incluir as famílias 
dos trabalhadores em alguns desses momentos.

Implemente programas de transição progressiva e faseada para a reforma, 
que integrem a (re)construção do projecto pessoal de vida. 



Privilegie, nas suas intervenções, o papel de agente mobilizador de com-
portamentos pró-sociais e pró-saúde, planeando estratégias de cuidado da 
organização, prevenção e promoção da saúde psicológica e da resiliência 
dos colaboradores e dos seus líderes, que incluam a intervenção nos riscos 
psicossociais (sobretudo os que decorrem da situação de pandemia que vive-
mos) e o acompanhamento das exigências que o trabalho presencial e o tele-
trabalho colocam aos colaboradores.

Promova o desenvolvimento de uma cultura de integração entre a vida pe- 
ssoal e profissional, focada na Saúde Psicológica e no bem-estar, e baseada 
na confiança dos gestores e na responsabilidade dos trabalhadores. A adopção 
de práticas promotoras do equilíbrio não é suficiente se não for sustentável no 
tempo e enquadrada numa cultura organizacional que reflicta esses valores 
e compromisso. As políticas de equilíbrio entre a vida pessoal e profissional 
devem ser integradas na cultura organizacional e não funcionar como uma 
resposta reactiva às dificuldades pontuais dos trabalhadores.

Apoie a elaboração de políticas de integração entre a vida pessoal e pro-  
fissional. É importante definir políticas claras, que esclareçam as possibili-
dades e apoios disponíveis e encorajem os trabalhadores a utilizá-las. 

Crie actividades e intervenções em grupo e/ou individuais para exploração e 
ajuste das expectativas, gestão das emoções, estratégias para desligar psico-
logicamente do trabalho, treino das estratégias facilitadoras do equilíbrio pes-
soal e profissional.

Incentive a auscultação regular dos trabalhadores sobre as dificuldades sen-
tidas de equilíbrio entre a vida pessoal e profissional, possibilitando a sugestão 
de propostas de conciliação que gostassem de ver implementadas na organi-
zação. Neste momento de crise, converse com os trabalhadores de modo a 
discutir e negociar uma personalização da organização do trabalho, que me- 

lhore a produtividade e a vida pessoal e familiar. É importante trabalhar con-
tinuamente na análise das necessidades dos colaboradores, porque tendo em 
conta o clima de incerteza e de rápida mudança, as adaptações podem ter de 
ser reformuladas com frequência.

Identifique situações específicas que necessitem de especial atenção e 
cuidado pelo impacto que causam na vida dos trabalhadores, nomeadamente 
alterações na dinâmica familiar, fragilidades económicas ou situações de 
doença (física ou psicológica), mediando soluções optimizadas.

Trabalhe em proximidade com os gestores e as lideranças para alcançar e 
manter o equilíbrio da vida profissional e pessoal na organização. Sugira a 
flexibilização do horário de trabalho,  possibilitando aos trabalhadores a adap-
tação do horário de trabalho às suas necessidades. Nem todas as pessoas são 
produtivas nos mesmos horários (alguns produzem melhor de manhã, outros 
à tarde, por exemplo). Nem todos têm a mesma situação ou exigências fa-
miliares, nomeadamente em situações de crise. Aplique uma perspectiva de 
flexibilidade aos seus horários e aos horários dos elementos da sua equipa, 
adoptando medidas que a potenciem.

Dê o exemplo. Seja o primeiro a demonstrar compromisso, a usufruir e a apli-
car estratégias de equilíbrio entre a vida pessoal e profissional. Cumpra, sem-
pre que possível, o horário de trabalho diário, tire férias e tempo para as suas 
actividades pessoais e familiares, priorize a Saúde Psicológica e o bem-estar. 

Sugira e crie acções que promovam o cumprimento dos períodos de des-
canso (momentos de pausa ao longo do dia, fins de semana e férias) e a rea- 
lização de “horas extraordinárias” apenas em situações de excepção.

ANEXO 3 COMPROMISSO COM O EQUILÍBRIO ENTRE A VIDA PESSOAL E PROFISSIONAL

R E C O M E N D A Ç Õ E S  PA R A  P S I C Ó L O G O S



Encoraje a definição de “horas de tranquilidade”, durante as quais os tra-
balhadores podem ignorar notificações ou adiar a resposta para outra altura, 
assegurando que estes saibam que não é esperado deles outro comportamen-
to. 

Promova oportunidades de desenvolvimento pessoal e profissional (por e- 
xemplo, formação em horário flexível).

Promova a criação de apoios para as famílias, em função das diferentes ge- 
rações de trabalhadores e das necessidades específicas do momento do ci- 
clo de vida em que se encontram. Por exemplo, para trabalhadores com filhos 
pequenos, é possível disponibilizar descontos em jardins de infância e creches; 
horas de início ou término de trabalho flexíveis, de modo a que os pais possam 
ir levar/buscar as crianças à escola; facilidade de gestão do horário de modo a 
permitir cuidar de uma criança doente ou assistir a uma actividade dos filhos 
no final do dia. Para trabalhadores que precisam de cuidar de familiares (os 
próprios pais ou companheiro/a, por exemplo), pode reduzir-se a carga e o 
horário de trabalho ou viabilizar a possibilidade dos colegas se mobilizarem 
para criar um “banco de horas” para trabalhadores que esgotem o seu. 

Sugira a “oferta de tempo” aos trabalhadores na altura de grandes aconte- 
cimentos de vida (como a morte de um familiar, um divórcio, o diagnóstico de 
uma doença terminal a um familiar ou o nascimento de um filho).

Procure implementar programas de regresso ao trabalho faseado, após o 
nascimento de um filho ou ausência prolongada por motivos de doença, por 
exemplo.

Promova o estabelecimento de parcerias externas que facilitem aos tra-
balhadores o acesso à informação ou o recurso a medidas de apoio, benefícios 
e condições mais favoráveis. Por exemplo, parcerias com farmácias, clínicas 
de saúde, ginásios, lavandarias ou programas culturais e recreativos.

Facilite a adopção de estilos de vida saudáveis e o autocuidado, nomeada-
mente no que diz respeito à prática de alimentação equilibrada e à actividade 
física regular.

Promova a inclusão, no calendário anual da organização, de momentos de 
convívio e partilha entre os trabalhadores, a celebração de efemérides ou de 
momentos de sucesso da organização, bem como a existência de momentos 
de lazer para os trabalhadores (alguns dos quais incluindo as famílias dos tra-
balhadores).

Implemente programas de transição progressiva e faseada para a reforma, 
que integrem a (re)construção do projecto pessoal de vida. 

Comprometa-se com o seu bem-estar e Saúde Psicológica adoptando medi-
das de autocuidado. Cuidar de si é essencial à manutenção da sua capacidade 
de cuidar dos outros. Descanse, faça pausas, alimente-se de forma saudável, 
faça exercício físico regular, mantenha contacto com familiares e amigos e 
procure ter tempos para actividades de lazer, praticando o equilíbrio entre a 
vida pessoal e profissional.





COVID-19
LIDERAR EM SITUAÇÃO DE CRISE
DESAFIOS E RECOMENDAÇÕES PARA 
LÍDERES, DECISORES E GESTORES



O U T U B R O  2 0 2 0



A pandemia COVID-19 impôs alterações sociais, económicas e políticas, com profun-
dos impactos em toda a sociedade, sectores e áreas de actividade, forçando os líderes, 
mesmo os mais criativos e dinâmicos, a enfrentar desafios, a transformarem e adaptar-
em as suas práticas. 

As evidências são claras:  A CRISE DE SAÚDE PÚBLICA JÁ É E SERÁ 
ACOMPANHADA DE  UMA CRISE SOCIAL E ECONÓMICA 
PROFUNDA. 
Esta crise que continua a evoluir, coloca os líderes perante um grau eleva-
do de incerteza e imprevisibilidade, múltiplos factores desconhecidos, 
grandes quantidades de informação embora por vezes pouco clara e a neces-
sidade de identificar e implementar respostas (e mudanças) rapidamente.

Daqui para a frente, a complexidade e a imprevisibilidade inerentes à situação de crise, 
evidenciarão a liderança como uma das principais competências a ser “posta à prova”. 
Os líderes, decisores e gestores enfrentarão um desafio sem precedentes, que implicará 
o desenvolvimento de estratégias de liderança adaptativa que respeitem, simultanea-
mente, as medidas sanitárias decretadas pelas autoridades de saúde e a necessidade, 
hoje ainda mais premente, de construir Locais de Trabalho Saudáveis, equilibrando a 
gestão financeira e dos recursos humanos das organizações.



E M  S I T U A Ç Õ E S  D E  C R I S E ,
A  L I D E R A N Ç A  É  F U N D A M E N T A L !
Em momentos de crise a intervenção dos líderes assume especial importância. Processos de liderança eficazes e de qualidade são fundamentais para:

Assegurar a segurança, a Saúde Física e a Saúde Psicológica 
dos trabalhadores.

Estabelecer estrutura e suporte nas organizações.

Viabilizar soluções que promovam a sustentabilidade 
económica e social das organizações e da sociedade.

Diminuir os impactos negativos da crise e da incerteza 
nas organizações e seus trabalhadores.

Potenciar as oportunidades de inovação e crescimento 
das organizações.

Antecipar, planear e operacionalizar cenários fu-
turos – a curto, médio e longo-prazo.

Promover a produtividade e o sucesso, em simultâ-
neo com a resiliência e o bem-estar.

Contribuir para um propósito organizacional que 
permita conferir significado à vivência pelos tra-
balhadores da crise que vivemos.



E M  S I T U A Ç Õ E S  D E  C R I S E ,
A  L I D E R A N Ç A  E N F R E N T A 
D E S A F I O S  A C R E S C I D O S !

A crise exige capacidades e competências de gestão e de liderança eficazes em circunstâncias particularmente exigentes:

É necessário continuar a pensar em soluções e a promover a esperança, mas 
os líderes não são imunes à incerteza e à ansiedade quando vêem as notícias 
e assistem à realidade de milhares de pessoas doentes, sem emprego ou em 
situação de pobreza e de organizações com trabalhadores em quarentena ou a 
encerrar a sua actividade. 

É necessário manter uma atitude optimista, mas, simultaneamente, atender 
aos factos e às evidências científicas. Não é fácil lidar com o que não se con-
hece, tomar decisões numa situação em que novos dados surgem constante-
mente e as orientações das autoridades se alteram com frequência.

É necessário fazer escolhas difíceis e implementar mudanças, mas fazê-lo de 
forma honesta, justa e compassiva, envolvendo sempre que possível e empod-
erando os trabalhadores.

É necessário motivar e proteger a dignidade e os valores das organizações e 
dos seus trabalhadores presencialmente, mas também virtualmente, facilitan-
do a adaptação de todos à utilização de tecnologias e novas ferramentas de 
comunicação e informação.

É necessário gerir o conflito, o desgaste e a fadiga que o prolongamento da 
situação de crise acarreta, enquanto se reforça a promoção da colaboração e 
do relacionamento saudável entre trabalhadores e equipas de trabalho, unin-
do-as por um objectivo e bem comuns.

É necessário responder ao que está a acontecer no presente, tomar decisões 
e alocar recursos rapidamente, mas, simultaneamente, orientar as organi-
zações e os seus trabalhadores para o futuro.

Em tempo de crise, compete aos líderes assumir uma liderança 
adaptável e flexível, adoptar estratégias diferenciadas e mobilizar re-
cursos que permitam manter a produtividade e o bem-estar da orga-
nização, dos seus trabalhadores e de si próprios.



R E C O M E N D A Ç Õ E S  PA R A
L Í D E R E S ,  D E C I S O R E S  E  G E S T O R E S

Reconheça que atravessamos um período de crise, procurando não desva-
lorizar o impacto que a crise pode ter. Este reconhecimento é essencial para 
desenvolver uma resposta. Será mais eficaz que os líderes projectem confiança 
de que a organização conseguirá ultrapassar a situação, ainda que com dificul-
dades e tendo de gerir a incerteza, sem excesso de optimismo, mas com uma 
“confiança realista”. 

Lembre-se que as pessoas são o mais importante. Embora possa parecer ób-
vio, uma crise só é uma crise porque afecta as pessoas. O foco nas métricas 
diárias, nos indicadores, nos custos, no retorno do investimento é importante. 
Mas todos esses elementos são o resultado dos esforços coordenados de um 
grupo de pessoas (as organizações existem para atingirem objectivos que, soz-
inhos, os indivíduos não conseguiriam atingir). Por isso, atender às necessi-
dades das pessoas e respeitar os seus esforços e valor é primordial – sempre, 
mas mais ainda durante uma crise.

Esteja atento aos Riscos Psicossociais e às consequências para a Saúde 
Psicológica. As organizações já enfrentam grandes desafios no que diz res-
peito aos Riscos Psicossociais e à Saúde Psicológica dos seus trabalhadores 
e a situação de crise tenderá a agudizá-los. Saiba mais no Relatório do Custo 
do Stresse e dos Problemas de Saúde Psicológica no Trabalho, em Portugal – 
Prosperidade e Sustentabilidade das Organizações. É fundamental cuidar dos 
trabalhadores.

Demonstre empatia. Perante uma crise as pessoas estão preocupadas com a 
sua “sobrevivência” e necessidades básicas – ficarei doente? A minha família 
ficará doente? Perderei o meu emprego? Quem é que nos vai ajudar? Um dos 

aspectos mais importantes da liderança é, nestas situações, fazer uma dif-
erença positiva na vida das pessoas. E isso requer que os líderes reconheçam 
os desafios, quer pessoais quer profissionais, que os seus trabalhadores (e as 
suas famílias) experienciam durante uma crise. Os líderes devem estar atentos 
às dificuldades dos trabalhadores e adoptar medidas que permitam apoiá-los. 
Quando existe resposta para as suas necessidades, então é possível focar-se 
no objectivo comum que existe na organização e em oportunidades de cresci-
mento e sucesso.

Adapte-se constantemente. O desafio para os líderes é adaptarem-se de 
forma a promover a aprendizagem e o ajustamento contínuo das respostas 
necessárias. Os líderes devem assegurar que as equipas e a organização está 
continuamente a avaliar as suas acções,reconhecendo o que podem fazer para 
adaptar a sua intervenção, recorrer a apoio para desenvolverem as suas com-
petências e aprender mais sobre os resultados das suas decisões . Isto requer 
definir medidas de sucesso, indicadores e dados operacionais relevantes, pro-
cessos de recolha de informação e procedimentos para que os dados sejam 
transformados em mudanças e acções. 

Avalie, antecipe e aja. Em períodos de crise não é possível, muitas vezes, espe-
rar por um conjunto de factos e dados que nos permitiriam decidir melhor. As 
crises envolvem incerteza e situações pouco claras e previsíveis. Os líderes po-
dem recolher informação continuamente, à medida que a crise se desenvolve, 
e ir procurando dados sobre a eficácia das suas respostas, ajustando-as à me-
dida que é possível analisar essa informação. Sempre que o momento de crise 
o permite, os líderes devem parar para pensar, avaliar, antecipar e planear antes 
de agirem. Podem rever as suas ideias e estratégias com base na informação 
recolhida e avaliar potenciais acções de forma crítica, procurando olhá-las de 
múltiplas perspectivas e formas de modificar. É preciso pensar em termos de 

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/relatorio_riscos_psicossociais.pdf


Adopte uma visão de futuro. Preferencie perspectivas e comportamentos que 
o ajudem a olhar e a construir o futuro. Privilegie adaptações às práticas vigen-
tes que sejam benéficas de se manter mesmo depois do término da crise (por 
exemplo, as políticas de teletrabalho não precisam de ser movimentos tem-
porários, bem como a adopção de ferramentas de colaboração online). Pro-
cure construir uma visão a médio e longo prazo que se foque em objectivos 
tangíveis, mas que também inclua uma visão ampla da finalidade última da 
organização, dos valores que defende e dos clientes e trabalhadores que quer 
atrair no futuro. Pense nas prioridades a longo prazo – como posso prosseguir 
os objectivos da organização, contribuindo para a sua sustentabilidade? Evitan-
do a destruição da biodiversidade ou a crise climática? Reduzindo a pobreza e 
as desigualdades? Este tempo de crise também pode ser o tempo de introduzir 
alterações que acelerem a mudança. 

Crie uma rede de equipas multidisciplinar. Durante uma crise, os líderes po-
dem estruturar as operações de resposta às necessidades do dia-a-dia com 
base numa rede de equipas (ou seja, com base num conjunto de grupos/equip-
as que se unem com um propósito comum, da mesma forma que os elementos 
individuais de uma única equipa colaboram). Esta rede de equipas promove 
a rápida resolução de problemas em situações de stresse e, sendo equipas 
multidisciplinares, permitem responder melhor à complexidade da crise. Parte 
da rede de equipas dedicar-se-á a acções que extravasam as operações regu-
lares da organização. Outra parte estará dedicada à realização de adaptações 
necessárias às actividades que foram impactadas pela crise. 

Distribua o “poder de decisão”.  Tal como algumas responsabilidades devem 
ser distribuídas pela rede de equipas, a autoridade para tomar decisões tam-
bém. Os papéis habitualmente desempenhados podem não se aplicar durante 
uma crise. É importante que os líderes estabeleçam uma arquitectura para os 
processos de tomada de decisão, de forma a que as responsabilidades sejam 
claras e as decisões sejam tomadas pelas pessoas adequadas a diferentes 
níveis. O líder precisa de delegar e confiar que os seus trabalhadores tomarão 
e operacionalizarão decisões difíceis, proporcionando-lhes apoio e orientação, 
mas resistindo à tentação de “controlar tudo e todos”. Os líderes não podem 

controlar tudo, mas podem determinar as decisões que só eles podem tomar 
e delegar as restantes. Uma vez que as pessoas que tomam decisões também 
cometem erros, é importante que consigam aprender rapidamente e vão fa-
zendo correcções sem exagerarem na sua reacção ao erro ou paralisarem a 
organização. Mantenha-se presente e atento aos desafios e dificuldades dos 
seus trabalhadores.

cenários e planos B, C e D e reconhecer que é natural que nestas circunstâncias 
possamos cometer erros, aceitando-os e procurando alterá-los.

Comunique de forma eficaz, transparente e frequente. Os líderes devem ser 
claros quanto ao que sabem, ao que não sabem e ao que vão fazer para saber 
ou aprender – mostrar vulnerabilidade não é necessariamente negativo e pode 
ajudar a construir e reforçar a relação e a confiança. É frequente que, numa 
crise, as pessoas procurem o líder para obter respostas securizantes. No entan-
to, a resposta mais verdadeira é, muitas vezes, “gostava de te dar outra resposta 
mas... Neste momento, não sei”, seguida de “mas vamos fazer o seguinte…”.  A 
comunicação frequente e transparente mostra que os líderes estão a acompan-
har a situação e a ajustar as suas respostas à medida que a situação (e o seu 
conhecimento sobre ela) evolui. Os líderes devem tentar responder às preocu-
pações, questões e interesses de cada público (por exemplo, accionistas ou 
trabalhadores). Repita a informação as vezes que forem necessárias.

Adapte os objectivos da comunicação à fase da crise. Inicialmente, os líderes 
devem dar informação clara e promover a serenidade, a adesão a comporta-
mentos pró-sociais e pró-saúde (nomeadamente o cumprimento das orien-
tações das autoridades de Saúde).. Quando as pessoas começam a seguir as 
instruções dadas, é necessário focar a comunicação no processo de adaptação 
à mudança e à incerteza, endereçar os sentimentos de desconforto, ansiedade 
e fadiga e ser claro quanto à visão de futuro para a organização. Devem pro-
mover-se oportunidades para as pessoas partilharem o que sentem (e o que 
perderam) e se conectarem. Quando se antecipa o final da crise, é importante 
ajudar as pessoas a atribuir sentido à experiência da crise e aos seus impactos. 
No sentido de adequar sempre os objectivos ao momento actual de crise é 
necessário saber o que sentem e o que precisam as pessoas – pergunte-lhes! 
(Também pode utilizar a Checklist Como me Sinto?).

Atribua e reconheça o contributo de cada um. Quanto mais coesas forem as 
equipas, melhores serão os resultados das organizações. Os líderes podem 
facilitar a coesão infundindo o trabalho de significado e valor, garantindo que 

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf


cada pessoa compreende como pode contribuir e reconhecendo esse contribu-
to. Crie um ambiente em que as pessoas estão colectivamente motivadas para 
contribuir para um sucesso comum e partilhado. Interaja com as equipas mais 
frequentemente e comece as reuniões com uma nota de apreço pelo trabalho 
realizado, por exemplo. 

Promova o contacto e o relacionamento interpessoal. Promover os contactos 
e as relações entre os trabalhadores pode ajudar a aumentar a resiliência indi-
vidual e organizacional, o “espírito de equipa” e a coesão.

Recorra ao conhecimento e contributos da Ciência Psicológica. Os Psicólo-
gos podem, para além do cumprimento das funções e actividades inerentes ao 
Perfil do Psicólogo do Trabalho, reforçar o apoio as organizações e os seus 
líderes na construção de Locais de Trabalho Saudáveis para todos, nomeada-
mente durante o período de crise, através de acções de prevenção e intervenção 
nos Riscos Psicossociais e na Saúde Psicológica. Os Psicólogos podem con-
stituir uma fonte de apoio individual, grupal ou organizacional na promoção de 
lideranças saudáveis e eficazes. (Poderá consultar a Checklist Construção de 
Locais de Trabalho Saudáveis).

Crie actos simbólicos. Os momentos e actos simbólicos marcam, muitas vez-
es, a narrativa das organizações e a percepção sobre os seus líderes. Encontre 
pequenas acções que possam ser significativas para a sua organização. 

Autocuidado. É vital que os líderes estejam atentos a si próprios, à sua Saúde e bem-es-
tar. Durante uma crise é frequente acumular-se stresse e fadiga. É natural que a capaci-
dade de processar informação e discerni-la diminua. Investir tempo no seu bem-estar per-
mitirá aos líderes manter a sua eficácia e capacidades funcionais ao longo das semanas 
e meses de duração da crise. É fundamental manter rotinas diárias que contribuam para 
o bem-estar e a Saúde Psicológica (por exemplo, desligar “ecrãs” 30 minutos antes de ir 
dormir); demonstrar empatia consigo próprio (por exemplo, reconhecer que, às vezes, se 
sente impotente e não preparado para lidar com a crise; identificar os momentos em que 
precisa de energia (por exemplo, regularmente, depois do almoço, ligar a alguém de quem 
gosta ou dar uma pequena caminhada antes de videoconferências difíceis). 

Manter o contacto com família e amigos. Rodeie-se de algumas pessoas, dentro e fora da vida profis-
sional, que tenham a coragem e a independência para falarem abertamente consigo e o desafiarem, 
se for esse o caso. Dedique mais tempo à família e amigos, procurando não descurar o equilíbrio entre 
a vida pessoal e profissional. 

A CRISE COVID-19 É UM EVENTO SEM PRECEDENTES  
PARA O QUAL NENHUM TREINO OU EXPERIÊNCIA 
PREPAROU OS LÍDERES.

http://recursos.ordemdospsicologos.pt/files/artigos/o_perfil_dos_psic__logos_do_trabalho.pdf
http://www.healthyworkplaces.pt/images/Formulario_HWP_OPP_2017.pdf
http://www.healthyworkplaces.pt/images/Formulario_HWP_OPP_2017.pdf


É preciso (re)começar num ambiente de incerteza e instabilidade global, man-
ter um optimismo realista, demonstrar empatia e fazer a diferença na vida das 
pessoas, adoptar uma perspectiva de longo prazo, mas sem deixar de resolver 
efectivamente os problemas no momento actual, bem como equilibrar a sua 
vida pessoal e profissional.  

Os líderes confrontar-se-ão com os desafios da pandemia e da crise provoca-
da pela pandemia durante os próximos anos e, ao longo desse período, novos 
desafios surgirão e o “novo normal” transformar-se-á de formas que, hoje, não 
conseguimos prever. Os líderes precisarão, sobretudo, de desenvolver com-
petências de adaptabilidade e resiliência – em si próprios e nos outros.

O U T R O S  R E C U R S O S
COVID-19 Dossier para Organizações (Recomendações para Líderes, 
Departamentos de Recursos Humanos e Colaboradores)

Perguntas e Respostas sobre o Burnout

Caminhos de Decisão em Saúde Psicológica no Trabalho

A Resiliência é um Superpoder?

www.maisprodutividade.org

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_dossier_organizacoes_completo.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_perguntas_respostas_sobre_burnout_vf_1.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/caminhos_de_decisaao_contextolaboral.pdf
http://www.maisprodutividade.org
http://www.maisprodutividade.org
http://www.maisprodutividade.org
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a de criar estratégias de adaptação, redução ou suspensão temporária da actividade da organização, aju-
stando-se às novas realidades decorrentes da pandemia COVID-19 e dos seus impactos. Ter de lidar com 
múltiplas fontes de pressão – cumprimento das medidas decretadas pelo governo, acesso limitado a 
recursos, gestão financeira e dos recursos humanos da organização – é muito exigente.

Sendo que a situação que enfrentamos actualmente é temporária, espera-se, no entanto, que persista du-
rante um período razoável (e as suas consequências ainda mais). Por isso, é necessário que os gestores 
cuidem da organização e dos seus colaboradores, quer do ponto de vista organizacional, quer do ponto 
de vista humano, assegurando que são capazes de manter a produtividade e a saúde psicológica. É igual-
mente fundamental que os gestores cuidem de si próprios. 

Neste sentido, sugere-se um conjunto de recomendações (algumas dirigidas a todas as organizações, em 
geral, e outras, particularmente às organizações em trabalho presencial e às organizações em teletrabalho) 
que podem ajudar os gestores a administrar a situação e a manter a actividade necessária, assegurando 
a segurança e o bem-estar de todos, a curto e a médio prazo. 

SE É O OU UM DOS RESPONSÁVEIS POR GERIR UMA ORGANIZAÇÃO, 
ESTÁ NUMA SITUAÇÃO MUITO DESAFIANTE:



1.R E C O M E N D A Ç Õ E S 
G E R A I S ,  PA R A  T O D A S 
A S  O R G A N I Z A Ç Õ E S



C U I D E  D A 
O R G A N I Z A Ç Ã O

Assegure o total cumprimento da lei e das orientações emitidas pelas autori-
dades públicas de saúde, mantendo-se actualizado sobre essas orientações. 
Elabore, implemente e reveja o Plano de Contingência da sua organização (de 
acordo com a Orientação nº 006/2020 de 26/02/2020 da Direcção Geral de 
Saúde) e partilhe-o com todos os colaboradores.

Esteja atento às alterações temporárias de legislação laboral no âmbito da 
pandemia (ex. falta por doença ou por assistência a familiar; doença do próprio 
trabalhador; trabalhador em isolamento profiláctico).

Ajuste os procedimentos e o funcionamento da organização de modo a con-
tribuir para conter a propagação do vírus e reduzir o risco de contágio para 
colaboradores e clientes.

Ajuste a distribuição dos recursos humanos tendo em conta o número de 
colaboradores ausentes pela necessidade de prestar apoio aos filhos ou as 
possíveis baixas devidas à necessidade de isolamento ou doença do colab-
orador, por exemplo. Preveja a necessidade de substituição dos colaboradores 
nas diferentes funções, incluindo a sua. Informe-se sobre procedimentos de 
segurança social e sobre apoios de financiamento de modo a manter todos os 
postos de trabalho activos (poderá obter mais informações aqui).

Verifique as condições dos seguros e a validade dos mesmos, assim como 
as suas coberturas específicas (ex: seguro de acidentes de trabalho, seguro 
de saúde).

Faça plano de stock, avalie o funcionamento das cadeias de distribuição, o 
encerramento ou não de empresas, que impactam a sua actividade.

Procure perceber o que têm feito outras organizações do seu ramo para 
adaptar e adoptar as melhores práticas.

Antes de tomar uma decisão pondere vários cenários e avalie o impac-
to de cada decisão. Os momentos de crise são momentos complexos para 
se tomarem decisões. Considere as decisões a tomar do ponto de vista da 
continuidade no futuro (ex. adaptar recursos e procedimentos, reduzir a ac-
tividade da organização, reinventar o funcionamento da organização pode ser 
preferível ao encerramento).

https://covid19estamoson.gov.pt/


C U I D E  D O S 
C O L A B O R A D O R E S
As organizações já enfrentam grandes desafios no que diz respeito à Saúde Psi-
cológica e aos Riscos Psicossociais no trabalho e esta realidade agudizar-se-á no 
momento presente, nomeadamente no que diz respeito a problemas como a gestão 
do stresse. 

Sabemos que um bom ambiente de trabalho e lideranças competentes são cruciais 
para a produtividade e o bem-estar dos colaboradores. Especialmente numa situ-
ação de crise é fundamental que os gestores estejam disponíveis (fisicamente ou 
através de plataformas digitais), exercendo a sua liderança através da compreensão, 
apoio e cuidado dos seus colaboradores. Os colaboradores são os principais e os 
melhores aliados das organizações. 

Acompanhe de forma próxima os colaboradores, reforçando canais de co-
municação aberta. Procure reconhecer e validar sentimentos de ansiedade, 
medo e preocupação relativos à pandemia COVID-19 e à situação laboral. 
Os colaboradores poderão sentir insegurança e receio relativamente às suas 
condições de trabalho – Será que o meu posto de trabalho está assegura-
do? Irei receber o meu vencimento por inteiro? É importante antecipar estas 
questões e responder-lhes de modo claro e directo, transmitindo confiança e 
sublinhando a importância do esforço colectivo para que a organização e os 
seus colaboradores ultrapassem, em conjunto, as dificuldades.

Revele compreensão e preocupação com o bem-estar dos colaboradores.  
Reconheça as circunstâncias específicas de cada colaborador, aceitando e val-
orizando o seu contributo dentro dos seus limites. Mostre-se disponível para 
acolher preocupações e responder a dúvidas. Colaboradores que tenham de 
compatibilizar o seu trabalho com o cuidado de familiares – crianças, adoles-
centes ou cidadãos seniores – podem sentir-se culpados, sob pressão e inade-
quados. É importante estar sensível e apoiar os colaboradores nessa situação. 

Transmita segurança e motivação. Reforce que esta situação é temporária, 
que todos os colaboradores são válidos e que o contributo de todos é essen-
cial para ultrapassar este momento. Comunique sobre os esforços levados a 
cabo para manter a segurança de todos e o funcionamento da organização. 
Por exemplo, envie um email sintetizando as mudanças e medidas adoptadas 
tendo em consideração a segurança e o bem-estar dos colaboradores. Comu-
nique que os desafios serão enfrentados com conjunto, mas faça-o sem negar 
o momento exigente (e de futuro incerto) em que nos encontramos. A falsa 
esperança não é uma boa estratégia motivacional. Combine realismo com 
proximidade e acessibilidade. 

Esteja particularmente atento a colaboradores em circunstâncias especial-
mente difíceis (ex. que sejam grupo de risco, que estejam de luto, que tenham 
passado recentemente por situações de vida difíceis, que tenham problemas 
de Saúde Mental, que sejam imigrantes), uma vez que nestes casos o risco de 
problemas de Saúde Psicológica e stresse aumenta substancialmente.

Mobilize os colaboradores para uma missão colectiva. Explique que o cum-
primento do Plano de Contingência da organização tem o propósito maior de 
contribuir para o bem colectivo e, sobretudo, proteger os mais vulneráveis. 
Demonstre que a organização precisa e conta com a contribuição de todos 
para a resiliência face aos desafios que enfrentamos. 

Envolva os colaboradores no processo de adaptação e planeamento de 
soluções. Discuta, em conjunto com os responsáveis da organização, as mel-
hores formas de responder aos desafios impostos por esta situação. Sempre 
que adequado, ouça as sugestões de todos os colaboradores. Quando os co-



laboradores se sentem parte da solução de um problema que é de todos, o 
sentido de unidade e coesão da organização sai reforçado.

Estabeleça objectivos de curto e médio prazo. Em conjunto com as difer-
entes equipas da organização, construa um plano de objectivos a curto e mé-
dio prazo e associe-lhes um conjunto de acções concretas e exequíveis. Reve-
ja-o, sempre que necessário e em função da evolução da situação.  A criação 
de plano aumenta a percepção de controlo, o que impacta positivamente os 
níveis de stresse.

Desenvolva estratégias de promoção do contacto e colaboração entre co-
laboradores. A manutenção das relações sociais entre as equipas de colab-
oradores é saudável e favorece a produtividade e o bem-estar laboral. Des-
cubra formas criativas de continuar a promover o trabalho de equipa e um 
ambiente de cooperação entre colegas, mesmo que alguns colaboradores (ou 
todos) estejam em teletrabalho ou ausentes das suas funções. Se possível, 
faça um ponto de contacto ou uma reunião breve no começo e no final do dia 
de trabalho. Estes momentos podem servir para a partilha de sentimentos, 
responder a dúvidas, tranquilizar incertezas e discutir ideias para melhorar as 
condições de trabalho. As equipas podem motivar-se e oferecer apoio mútuo, 
reforçando o “espírito de equipa”. 

Incentive o respeito pelos momentos de pausa e descanso. A situação actu-
al limita grande parte das estratégias de distracção e lazer que a maior parte 
das pessoas costuma utilizar. Por isso, é essencial respeitar os tempos de 
descanso e lazer (assim como de recuperação, no caso dos colaboradores 
ficarem doentes), quer dando essa indicação aos colaboradores, quer dando 
o exemplo.

Combata o estigma e a discriminação.  A COVID-19 afecta-nos a todos e pode 
infectar qualquer pessoa. Os comportamentos estigmatizantes constituem 
um risco acrescido, uma vez que podem levar a que colaboradores escondam 
sintomas ou rejeitem o isolamento. Consulte e divulgue o documento produ-
zido pela OPP.

C U I D E  D A 
C O M U N I D A D E
A pandemia COVID-19 afecta-nos a todos: individualmente, a cada um de 
nós, mas também a cada família, a cada organização e a toda a comuni-
dade. A partilha de recursos e soluções pode fazer a diferença para todos.

Se a sua organização considera poder contribuir com equipamentos, 
serviços ou outros apoios específicos, poderá comunicar esse apoio ao SNS 
através de preenchimento de formulário próprio para o efeito. Mais infor-
mação em  https://covid19.min-saude.pt/colaborar-com-o-sns/.

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_covid_19_estigma_revisao.pdf?fbclid=IwAR1HJOCt6h2_7PXDTMtv_oItNpE8c_IDpMm7P5Nk9C__FJQuVv0G4EbVw-I 


2 .R E C O M E N D A Ç Õ E S  PA R A 
A S  O R G A N I Z A Ç Õ E S  E M 
T R A B A L H O  P R E S E N C I A L



As organizações e os profissionais de serviços essenciais têm de desempenhar as 
suas funções colocando-se a si mesmos (e, potencialmente, a outros) em risco de 
contágio. Enfrentam uma situação de stresse diário: para além dos seus deveres, 
devem manter uma atitude profissional e de cortesia quando respondem às neces-
sidades, expectativas e exigências dos clientes. Simultaneamente, mantêm as suas 
vidas pessoais fora do local de trabalho, tendo de gerir, enquanto trabalham, a incer-
teza sobre o que se passa no seu lar e como os seus familiares estão a lidar com a 
situação. Por isso, é normal e expectável que a situação possa ter impacto na sua 
saúde física e psicológica (consulte o documento OPP).

Assegurar o cumprimento das medidas de higiene, etiqueta respiratória e 
distanciamento físico por parte dos colaboradores e dos seus clientes, crian-
do condições para que esse cumprimento seja possível. Os próprios postos 
de trabalho devem ser organizados neste sentido. E a entrada de clientes no 
espaço físico da organização também deve ser limitado, de acordo com as 
indicações da DGS.

Monitorizar activamente sintomas e sinais de alerta. Em caso de dúvida de-
vem contactar a Linha SNS24 e iniciar de imediato o isolamento.

AS ORGANIZAÇÕES QUE MANTÉM TRABALHO 
PRESENCIAL, DEVEM:

Ajustar as rotinas de higienização dos espaços e equipamentos.  Implemente 
uma rotina de higienização e desinfecção dos postos de trabalho, maçanetas 
de porta, interruptores, manípulos e outros equipamentos de utilização regular. 
Disponibilize sabão azul e branco, álcool-gel e crie mecanismos para que todos 
lavem/desinfectem as mãos regularmente.

Promover uma relação de confiança com clientes e fornecedores, veiculando 
a mensagem de que, apesar dos constrangimentos, a organização pretende 
manter a qualidade do serviço prestado e que a situação é apenas temporária. 
Recomende e promova activamente o consumo responsável e altruísta. 

Reconheça, valorize e agradeça o contributo de cada um dos colaboradores, 
lembrando-os de que estão a fazer algo de importância e valor vital para a or-
ganização e para a sociedade. 

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_trabalhar_fora_de_casa_.pdf


3 .R E C O M E N D A Ç Õ E S 
PA R A  A S  O R G A N I Z A Ç Õ E S 
E M  T E L E T R A B A L H O



Alterar o funcionamento habitual de uma organização que trabalha maioritariamente 
em regime presencial para um regime de teletrabalho é um processo de adaptação 
exigente para todos, sobretudo considerando a celeridade necessária nesta situação.

Mobilizar os esforços e os equipamentos necessários para que seja possível 
realizar em teletrabalho todas as funções que a ele se adeqúem. Consulte os 
recursos que o governo indica estarem disponíveis para que as organizações 
implementarem regimes de teletrabalho.

Confiar nos colaboradores, promovendo a sua autonomia e responsabili-
dade.  Quer estejam em frente ao computador, quer estejam dedicados à sua 
família, quer estejam em momento de pausa, os seus colaboradores estarão 
a fazer o melhor que podem na situação actual. Ao contrário do que se pos-
sa pensar, em circunstâncias excepcionais como as que vivemos, as pessoas 
adoptam comportamentos pró-sociais e mantêm o seu sentido ético e de re-
sponsabilidade. Os estilos de liderança controladores ou autoritários não au-
mentarão a produtividade e o cumprimento das regras estabelecidas. Podem, 
pelo contrário, fazer com que os colaboradores procurem contornar aquilo que 
percepcionarem como exigências menos razoáveis e diminuir o seu compro-
misso com a organização. Siga as recomendações propostas anteriormente 
no que diz respeito ao cuidado dos colaboradores e promova o sentido de 
autonomia e responsabilidade, reforçando que confia nos colaboradores e que 
não há necessidade de “policiamento”.

AS ORGANIZAÇÕES QUE ESTÃO EM REGIME DE 
TELETRABALHO, DEVEM:

Reconhecer as dificuldades de adaptação ao regime de teletrabalho. Para 
grande parte dos seus colaboradores o regime de teletrabalho é uma experiên-
cia nova, que necessita de um período de adaptação. Há ainda que consider-
ar que, na situação actual, o teletrabalho implica não só misturar espaço de 
trabalho com espaço pessoal e de lazer e estar longe das habituais dinâmi-
cas sociais e laborais, mas também ter de gerir, simultaneamente, dinâmicas 
familiares não usuais, sobretudo no caso dos trabalhadores que têm filhos 
menores.  

Aceitar e compreender que a produtividade em regime de teletrabalho não é 
igual à produtividade em regime presencial. Os colaboradores estão a viver, a 
nível pessoal, a ansiedade e preocupação que a pandemia gera. Estão também 
a adaptar e a reorganizar as rotinas familiares em função da nova situação. 
As condições de trabalho presencial ou teletrabalho não são as mesmas. Seja 
flexível e terá colaboradores mais flexíveis. Aceite que o trabalho será mais 
centrado em objectivos do que em horas efectivas de trabalho. Compreenda 
que o trabalho possa não ser feito dentro dos horários habituais, mas quando 
cada um consegue fazê-lo tendo em conta as suas circunstâncias.

Fazer reuniões à distância, mantendo o contacto com os colaboradores. 
Permite-lhe não só acompanhar o trabalho, motivar e esclarecer os colabora-
dores, mas também preservar as relações sociais e o bem-estar em situação 
de isolamento.

https://covid19estamoson.gov.pt/teletrabalho/


4 .R E C O M E N D A Ç Õ E S 
D E  A U T O C U I D A D O 
PA R A  G E S T O R E S



LEMBRE-SE QUE É NATURAL PODER SENTIR 
ANSIEDADE, MEDO, FRUSTRAÇÃO, CULPA, 

EXAUSTÃO OU INCAPACIDADE.

Se tem responsabilidades numa organização estará também a 
sentir maior pressão para tomar decisões difíceis, a ter a necessi-
dade de fazer planos num cenário de incerteza.

Cuidar de si é essencial à manutenção da sua capacidade de cuidar da organização e dos seus colaboradores. Des-
canse, faça pausas, alimente-se de forma saudável, faça exercício físico regular, mantenha contacto com familiares 
e amigos e procure ter tempos para actividades de lazer como ver um filme ou série ou ler um livro.

CUIDE DE SI.

MANTENHA UMA ATITUDE POSITIVA 
E DE CONFIANÇA.

A pandemia não vai durar para sempre.  Após um período de maior adversidade 
haverá uma retoma do ritmo habitual – as pessoas voltarão a ter vidas dentro da 
normalidade e procurarão os mesmos bens e serviços que sempre procuraram 
(e até com maior fulgor num período após isolamento). Lembre-se que todos 
estes esforços evitam um mal maior e que está a contribuir activamente para o 
bem-estar colectivo. 

PARA INFORMAÇÃO COMPLEMENTAR CONSULTE O ANEXO



A N E X O



Os comportamentos nos quais as equipas e as suas chefias se envolvem são o prin-
cipal preditor da sua eficácia, operacionalizada em termos de desempenho (e.g., nº 
de doentes assistidos e estabilizados), bem-estar (e.g., stress sentido durante e após 
o trabalho) e afectos (e.g., coesão dos membros da equipa) (Mathieu et al., 2019).

Em baixo encontram-se 6 recomendações para as equipas de profissionais envolvi-
das na prevenção, diagnóstico e tratamento do COVID19. Estas recomendações 
também podem ser transferidas para as equipas de trabalhadores que se encontram 
actualmente em modo de teletrabalho, cuja coordenação é feita virtualmente, isto é, 
com recurso a ferramentas tecnológicas (Maynard et al., 2012).

	 1. Clarificar papéis, responsabilidades e expertise na equipa, 
no momento em que as equipas são constituídas e antes de iniciarem o seu tra-
balho. A clarificação pode ser assegurada pelo líder da equipa, que toma conhec-
imento dos currículos ou perfis dos membros da equipa antes desta se reunir, ou 
pelos próprios membros da equipa quando começam por se apresentar. Esta 
prática inclui a clarificação de hábitos ou formas de trabalho presenciais, estabe-
lecimento de normas internas de funcionamento do grupo, atribuição de funções 
e responsabilidades e a clarificação das áreas de expertise para além daquilo 
que possa estar explicitamente definido nos currículos, fardas ou outros indica-
dores do tipo de competências dos membros da equipa. A realização desta clar-
ificação reduz o número de erros cometidos, acelera o processo de tomada de 
decisão e melhora a capacidade de adaptação aos imprevistos que possam 
surgir durante o trabalho (Mathieu et al., 2009; Marques-Quinteiro et al., 2013). 

	 2.   Estabelecer objetivos e estratégias de curto e médio prazo,  
passíveis de serem revistas e adaptadas regularmente. Isto dá à equipa um sentido de 
direcção e propósito, reduzindo a incerteza. Ao mesmo tempo, a flexibilidade dos obje-
tivos e estratégias definidos a curto e médio prazo facilita a modificação dos mesmos 
em função da evolução do cenário. Isto pode contribuir para reduzir o nível de stresse a 
que as equipas estão expostas e melhorar a eficácia das mesmas (Mathieu et al., 2009). 

	 3. Estabelecer rotinas regulares de reflexão durante o período 
de trabalho, feitas antes (Briefings), durante e depois (Debriefings) de acções 
ou períodos chave. Nestas rotinas, cada membro da equipa deve procurar partil-
har com os restantes membros (1) o que sentiu e o modo como isso influenciou 

o seu trabalho, (b) o que correu bem no funcionamento da equipa, (c) o que cor-
reu menos bem e pode ser melhorado no funcionamento da equipa e (d) o que 
pretendem fazer a seguir. Esta rotina pode ser autogerida pela equipa ou coor-
denada pelo chefe de equipa. Estas rotinas aumentam a percepção de contro-
lo que os membros têm acerca da situação, reforçam a coesão e a confiança no 
grupo, reduzem a ansiedade e aumentam a capacidade de adaptação aos impre-
vistos que possam surgir (Schmutz, et al., 2018; Marques-Quinteiro et al., 2019). 

	 4.  Partilhar ou pedir informação relevante, de forma objectiva e nos 
momentos-chave, contribui para melhorar a coordenação entre os membros da 
equipa, reduzir os erros, melhorar o desempenho e aumentar a capacidade de adap-
tação aos imprevistos. A partilha e os pedidos de informação podem ser feitos pelos 
membros da equipa e pela chefia directa. A equipa pode definir à partida a quem com-
pete realizar esta actividade. Em ambientes relativamente estáveis e previsíveis, em 
que a mudança ocorre a baixo ritmo, este processo pode ser centralizado na chefia 
directa por isto aumentar a eficiência a equipa. No entanto, em situações de imprevis-
ibilidade, que requerem maior flexibilidade e capacidade de improvisação, as equipas 
beneficiam de um processo em que todos os membros estão envolvidos nesta activ-
idade para garantir que toda a informação relevante chega à equipa e é igualmente 
partilhada pelos seus membros. Especialmente para as equipas cuja comunicação 
também é feita através de tecnologia e onde a troca de informação não seja sín-
crona (e.g. o intervalo de tempo entre pergunta – resposta varia entre 5 e 10 minu-
tos), recomenda-se que (a) o assunto da conversa seja clarificado tão cedo quanto 
possível no inicio da conversa, (b) a informação considerada critica ou vital deve ser 
repetida durante a conversa para assegurar que todos recebem a mensagem rele-
vante (i.e. recapitulação), (c) o conteúdo da conversa deve ser gravado para facilitar 
consulta posterior se necessário e (d) o primeiro membro da equipa a detectar ou an-
tecipar a chegada de informação deve alertar os restantes membros. As mensagens 
escritas são mais eficazes para a coordenação de tarefas de rotina, enquanto que as 
mensagens de voz são mais eficazes para fortalecer as relações entre os membros da 
equipa (Entin & Serfaty, 1999; Klein et al., 2006; Lorinkova et al., 2013; Kintz et al., 2016). 

	 5.  Manter os afectos positivos e gerir o conflito na equipa, através 
da (a) adopção de uma atitude cooperante entre todos os membros da equipa e 
independente do estatuto, formação ou lugar hierárquico, (b) do uso do humor 
enquanto forma de amenizar a severidade da situação, (c) a adopção de compor-
tamentos de suporte emocional (e.g., mostrar empatia) e de tarefa (e.g., oferecer 
ajuda sem que esta seja solicitada), o (d) entendimento e clarificação dos diversos 
pontos de vista dentro da equipa e (e) a identificação das características especiais 
da equipa, que lhe conferem uma entidade própria (e.g., dar um nome e um lema 
à equipa). Este tipo de práticas ajuda a estabelecer ligações afectivas fortes e em 

COLABORAR EM TEMPOS DE COVID19



curto espaço de tempo entre os membros da equipa. De igual modo, servem como 
estratégias de resiliência que ajudam a equipa a lidar emocionalmente com a seve-
ridade do contexto. Estes comportamentos podem ser feitos tanto pelos membros 
da equipa, como pelas chefias directas (Lameiras et al., 2014; Mathieu et al., 2019).    

	 6. As chefias directas monitorizarem e assegurarem a realização 
das práticas descritas acima. Na impossibilidade de a equipa poder parar para 
realizar os diferentes exercícios acima descritos, é sobre as chefias directas que re-
cai a responsabilidade de assegurar que as diferentes ações são implementadas. 
Desta forma, a chefia directa e cada equipa poderá contribuir para reduzir a incerteza, 
fortalecer a confiança e coesão no grupo e assegurar os níveis de desempenho dese-
jados. É ainda sugerido que as chefias directas de cada equipa definam um plano de 
sucessão de contingência, para o caso de elementos chave da equipa (incluindo a 
própria chefia directa) terem de ser removidos ou evacuados. Desta forma, perante 
uma situação de perda de elementos chave da equipa, a disrupção causada pela per-
da e substituição por um novo elemento tem menos interferência no funcionamento 
normal da equipa, não pondo em causa a sua eficácia (Burke, 2006; Entin & Serfaty, 
1999; Pimentel, 2019).    

Por último, as recomendações feitas para o funcionamento interno de cada equipa 
também podem ser aplicadas para melhorar o funcionamento de várias equipas que 
têm de trabalhar de forma coordenada e cooperante, como é habitual em cenári-
os como o que vivemos actualmente. Nesse sentido, recomenda-se que os chefes 
das diferentes equipas que trabalham de forma coordenada num mesmo local se 
procurem reunir (ainda que com as restrições que a situação possa impor) a fim de 
aplicarem as recomendações descritas em cima. Desta forma, será possível reduzir 
o número de erros cometidos e as quebras de desempenho que possam vir a ocorrer 
em toda a rede de profissionais envolvidos directamente envolvidos na prevenção, 
diagnóstico e tratamento do vírus (Schmutz et al., 2013). 
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pandemia COVID-19 colocou às organi-
zações um desafio muito exigente – o de-

safio de criar estratégias de adaptação, redução ou 
suspensão temporária da actividade, ajustando-se à 
realidade vigente, sem deixar de cuidar dos seus co-
laboradores. 

Mais do que nunca, os Psicólogos desempenham um 
papel fundamental na gestão dos Recursos Humanos 
nesta circunstância excepcional, ajudando as organi-
zações a gerir a situação (quer mantenham actividade 
presencial, quer estejam em teletrabalho), assegurando 
a segurança e o bem-estar de todos, a curto e a médio 
prazo. 

Aos Psicólogos que desenvolvem a sua prática profis-
sional em contexto de Recursos Humanos, compete 
funcionarem como agentes mobilizadores de com-
portamentos pró-sociais e pró-saúde, planeando 
estratégias de cuidado da organização, prevenção e 
promoção da saúde psicológica e da resiliência dos 
colaboradores e dos seus líderes, que incluam a in-
tervenção nos riscos psicossociais (sobretudo os que 
decorrem da situação de pandemia que vivemos), o 
acompanhamento das exigências que o trabalho pres-
encial e o teletrabalho colocam aos colaboradores, as-
sim como a necessidade de manter, de forma adapta-
da,  actividades de formação, desenvolvimento pessoal 
e de carreira, bem como processos de recrutamento e 
selecção.

Durante um episódio de crise, a multidisciplinaridade 
na intervenção, de modo a construir uma resposta 
completa para os colaboradores, é fundamental. A 
recomendação base para os Psicólogos será a colab-
oração com outros profissionais (ex. juristas, informáti-
cos, operadores de logística, médicos do trabalho, ge-
stores) no sentido da complementaridade. Dirigir os 
colaboradores para uma multiplicidade de intervenien-

A

tes com respostas não coordenadas aumentará os 
níveis de ansiedade, que queremos evitar.

Nesse sentido, e salientando que a intervenção psi-
cológica e respectivas tomadas de decisão deverem 
ser sempre baseadas na evidência científica e no 
cumprimento do Código Deontológico da profissão, 
sugere-se um conjunto de recomendações para a in-
tervenção dos Psicólogos na gestão dos Recursos Hu-
manos em contexto de pandemia COVID-19.

1. RECOMENDAÇÕES    
                GERAIS

• Contribua para assegurar o total cumprimento da 
legislação e das orientações emitidas pelas autori-
dades públicas de saúde, mantendo-se actualizado 
sobre essas orientações, consultando fontes de in-
formação fidedigna, nomeadamente a DGS ou a OPP. 
Participe na elaboração e implementação do Plano de 
Contingência da sua organização e divulgue-o junto 
de todos os colaboradores, colocando a ênfase nas 
medidas de segurança e protecção.

• Esteja atento às alterações temporárias de legis-
lação laboral no âmbito da pandemia (ex. ausência 
motivada pelo encerramento de escolas; falta por 
doença ou por assistência a familiar; doença do próprio 
trabalhador; trabalhador em isolamento profiláctico).

• Mostre-se e esteja disponível para esclarecer dúvi-
das e ajudar a compreender. Explique que algumas 
notícias sobre a COVID-19 podem basear-se em infor-
mações imprecisas e incentive a que os colaboradores 
a falarem consigo sempre que tenham alguma dúvida, 
mostrando-se disponível. Explique para que servem 
os comportamentos de isolamento físico e o custo 
afectivo que ele representa versus o benefício para si o 
próprio e para toda a comunidade.  

• Antecipe afectos reacções negativos e conflitos. 
Reconheça e valide, junto dos líderes, colaboradores e
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parceiros, sentimentos naturais e expectáveis como 
ansiedade, medo e preocupação. Identifique e antecipe 
situações de possíveis conflitos e promova a comuni-
cação, partilha e resolução conjunta de problemas.

• Facilite e alimente canais de comunicação abertos 
e transparentes. A comunicação interna e externa nas 
organizações ganha particular relevância em períodos 
de crise. Comunique frequentemente com os líderes e 
com os colaboradores da organização, utilizando uma 
linguagem e uma postura transparente e honesta, fo-
mentando relações de respeito, confiança e solidarie-
dade. Da maior ou menor eficácia de uma comuni-
cação clara, objectiva e aberta dependerá a percepção 
dos líderes e colaboradores sobre o seu papel neste 
momento e a forma como se organizarão para con-
tinuar produtivos e a trabalhar em equipa. Esclarecer 
todos os interlocutores relativamente à resposta organ-
izacional a este desafio é fundamental para assegurar 
a segurança das equipas, a continuidade do trabalho 
desenvolvido e o apoio prestado à sociedade. 

• Confie nas suas capacidades e no trabalho desen-
volvido. Confie nas suas competências para enfrentar 
a situação, lembrando-se de situações de sucesso que 
ocorreram no passado. Lembre-se que em períodos 
difíceis e de crise, aprendemos “boas lições”. Partilhe 
os exemplos de sucesso passado com os colabora-
dores.

• Mantenha uma atitude positiva e de esperança no 
futuro. Esta pandemia será ultrapassada e a gestão de 
recursos humanos em contexto de crise será apenas 
temporária. A organização e os seus colaboradores 
podem sair fortalecidos desta situação e podem, in-
clusivamente, adquirir novos processos de trabalho 
que podem vir a ser producentes no futuro, como a 
aprendizagem sobre teletrabalho e o funcionamento 
em equipas virtuais. Tal poderá ser transposto para a 
colaboração entre equipas que se encontram fisica-
mente distantes , por vezes até em diferentes países.

• Reorganize o presente, antecipando o futuro. Em 
conjunto com os líderes da organização, realize o levan-
tamento dos recursos dísponiveis (humanos, materiais,

financeiros ou outros), procurando maximizá-los, con-
siderando as necessidades presentes, mas mantendo 
um foco no futuro, na segurança e no bem-estar de 
todos.

• Partilhe experiências e discuta boas práticas com 
colegas. Procure perceber o que têm feito outras or-
ganizações e outros colegas para adaptar e adoptar as 
melhores práticas. Aproveite para partilhar a sua ex-
periência e as principais dificuldades que tem sentido 
com colegas que o podem compreender e demonstrar 
solidariedade.

2. RECOMENDAÇÕES 
PARA A GESTÃO DOS 
RECURSOS HUMANOS 

• Elabore um plano de ajustamento dos procedi-
mentos e da distribuição de  da organização dos 
recursos humanos. Tenho como principal objectivo 
contribuir para conter a propagação do vírus e reduz-
ir o risco de contágio para colaboradores (e clientes). 
Tenha em conta o número de colaboradores ausentes 
pela necessidade de prestar apoio aos filhos ou a pos-
síveis baixas devidas à necessidade de isolamento ou 
doença do colaborador, por exemplo. E preveja a ne-
cessidade de substituição dos colaboradores nas dif-
erentes funções, incluindo a sua, elaborando um plano 
de substituições. Informe-se sobre procedimentos da 
segurança social e sobre os apoios de financiamento 
disponíveis para manter todos os postos de trabalho 
activos (poderá obter mais informações em https://
covid19estamoson.gov.pt/).

• Acompanhe de forma próxima os colaboradores, 
reforçando canais de comunicação abertos. Procure 
reconhecer e validar sentimentos de ansiedade, medo 
e preocupação relativos à pandemia COVID-19 e à 
situação laboral. Os colaboradores poderão sentir in-
segurança e receio relativamente às suas condições 
de trabalho – Será que o meu posto de trabalho está 
asseasse-



D
O

CU
M

EN
TO

S D
E A

PO
IO

 À
 PRÁTIC

A
  |  PÁ

G
 4

nte (e de futuro incerto) em que nos encontramos. A 
falsa esperança não é uma boa estratégia motivacion-
al. Combine realismo com proximidade e acessibili-
dade. 

•  Mobilize os colaboradores para uma missão colec-
tiva. Explique que o cumprimento do Plano de Con-
tingência da organização tem o propósito maior de 
contribuir para o bem colectivo e, sobretudo, proteger 
os mais vulneráveis. Demonstre que a organização 
precisa e conta com a contribuição de todos para a 
resiliência face aos desafios que enfrentamos. 

•  Desenvolva estratégias de promoção do contacto e 
colaboração entre colaboradores. A manutenção das 
relações sociais entre as equipas de colaboradores 
é saudável e favorece a produtividade e o bem-estar 
laboral. Descubra formas criativas de continuar a pro-
mover o trabalho de equipa e um ambiente de cooper-
ação entre colegas, mesmo que alguns colaboradores 
(ou todos) estejam em teletrabalho ou ausentes das 
suas funções. Por exemplo, crie momentos de partilha 
de vivências, dificuldades e sucessos. Sugira a criação 
de fóruns ou momentos de café ou outras actividades 
virtuais para equipas.

•  Incentive o respeito pelos momentos de pausa e 
descanso. A situação actual limita grande parte das 
estratégias de distracção e lazer que a maior parte das 
pessoas costuma utilizar. Por isso, é essencial respei-
tar os tempos de descanso e lazer (assim como de re-
cuperação, no caso dos colaboradores ficarem doen-
tes), quer dando essa indicação aos colaboradores, 
quer dando o exemplo nesse sentido.

• Combata o estigma e a discriminação. A COVID-19 
afecta-nos a todos e pode infectar qualquer pessoa. 
Os comportamentos estigmatizantes constituem um 
risco acrescido, uma vez que podem levar a que colab-
oradores escondam sintomas ou rejeitem o isolamen-
to. Consulte e divulgue o documento produzido pela 
OPP.

• Prepare-se para apoiar processos de luto. Antecipe 
a necessidade de apoiar colaboradores num processo 

assegurado? ? Irei receber o meu vencimento por intei-
ro? É importante antecipar estas questões e respond-
er-lhes de modo claro e directo, transmitindo confiança 
e sublinhando a importância do esforço colectivo para 
que a organização e os seus colaboradores ultrapas-
sem, em conjunto, as dificuldades.

•  Trabalhe em colaboração com os colegas que na 
organização têm maior conhecimento sobre determi-
nado assunto (laboral, fiscal, organização do trabalho) 
e elaborem uma lista de FAQs para que o profissional 
que seja contactado pelo colaborador esteja prepara-
do, respondendo com confiança.

•  Revele e incentive os líderes a demonstrar com-
preensão e preocupação com o bem-estar dos co-
laboradores. Reconheça as circunstâncias específi-
cas de cada colaborador, permitindo-lhe e valorizando 
o seu contributo. Mostre-se disponível para acolher 
preocupações e responder a dúvidas. Colaboradores 
que tenham de compatibilizar o seu trabalho com o 
cuidado de familiares doentes ou filhos podem sen-
tir-se culpados, sob pressão e pouco competentes. É 
importante estar sensível e apoiar os colaboradores 
nessa situação. Esteja particularmente atento a co-
laboradores em circunstâncias especialmente difíceis 
(ex. que estejam de luto, que tenham vivido recen-
temente por situações de vida difíceis, que tenham 
problemas de Saúde Mental ou doenças crónicas, que 
sejam ou tenham familiares próximos emigrantes ou 
que tenham familiares com doenças graves), uma vez 
que nestes casos o risco de problemas de Saúde Psi-
cológica e stresse aumenta substancialmente.

•  Transmita segurança e motivação. Reforce que 
esta situação é temporária, que todos os colabora-
dores são válidos e que o contributo de todos é essen-
cial para ultrapassar este momento. Comunique sobre 
os esforços levados a cabo para manter a segurança 
de todos e o funcionamento da organização. Por ex-
emplo, envie um email sintetizando as mudanças e 
medidas adoptadas tendo em consideração a segu-
rança e o bem-estar dos colaboradores. Comunique 
aos colaboradores que os desafios serão enfrentados 
em conjunto, mas faça-o sem negar o momento exige-

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_covid_19_estigma_revisao.pdf?fbclid=IwAR1HJOCt6h2_7PXDTMtv_oItNpE8c_IDpMm7P5Nk9C__FJQuVv0G4EbVw-I 
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de luto, caso venham a verificar-se perdas de famili-
ares, amigos ou colegas. Consulte e partilhe a Fact 
Sheet sobre Luto. 

> RECOMENDAÇÕES 
ESPECÍFICAS PARA A 
GESTÃO DE 
COLABORADORES EM 
TELETRABALHO

• Mobilize a disponibilização dos equipamentos e 
condições necessárias para que seja possível realizar 
teletrabalho no maior número possível de funções. 
Questione os colaboradores sobre as condições dis-
poníveis em casa e como preferem organizar o seu 
horário de trabalho. Assegure que todos dispõem das 
condições necessárias para o cumprimento das suas 
funções em teletrabalho: equipamento informático; li-
gação estável à internet; suporte familiar. Trabalhe em 
colaboração com as equipas da organização (: ex. in-
formática e logística).

• Reconheça as suas dificuldades, e incentive os 
líderes e colaboradores a reconhecerem as dificul-
dades de adaptação ao regime de teletrabalho. Para 
grande parte dos colaboradores o regime de teletra-
balho é uma experiência nova, que necessita de um 
período de adaptação. Há ainda que considerar que, na 
situação actual, o teletrabalho implica não só misturar 
espaço de trabalho com espaço pessoal e de lazer e 
estar longe das habituais dinâmicas sociais e laborais, 
mas também ter de gerir, simultaneamente, dinâmi-
cas familiares não usuais, sobretudo no caso dos tra-
balhadores que têm filhos menores ou cidadãos sen-
iores ao seu cuidado.

• Facilite, junto de líderes e colaboradores, a com-
preensão de que a produtividade em regime de 
teletrabalho pode não ser igual à produtividade em 
regime presencial. Os colaboradores estão a viver, a 
níve

nível pessoal, a ansiedade e preocupação que a pan-
demia gera. Estão também a adaptar e a reorganizar 
as rotinas familiares em função da nova situação. As 
condições de trabalho presencial ou teletrabalho não 
são as mesmas na maioria das funções. Aconselhe os 
líderes a assumir que o trabalho será mais centrado 
em objectivos do que em horas efectivas de trabalho, 
compreendendo que o trabalho possa não ser feito 
dentro dos horários habituais, mas quando cada um 
consiga fazê-lo, tendo em conta as suas circunstân-
cias.

• Promova a adaptação e a superação das dificul-
dades inerentes ao processo de ajustamento ao 
regime de teletrabalho: mantenha um contacto fre-
quente com os colaboradores, salientando a resolução 
positiva das dificuldades, mostrando-se disponível e 
colaborante no apoio necessário.

• Agilize a promoção da autonomia e da responsabili-
dade dos colaboradores. Incentive os líderes a confiar-
em no facto do trabalho continuar a ser realizado com 
a mesma dedicação e empenho, apesar do regime de 
trabalho ter passado a ser não presencial.  A postura 
dos líderes deve ser a habitual – a da promoção da 
autonomia e da responsabilidade dos colaboradores. 
Promova o acompanhamento próximo dos colabora-
dores (por oposição à vigilância) através do estabelec-
imento de planos de trabalho adequados a cada colab-
orador, reuniões de feedback e pausas sociais.

• Promova a realização de reuniões à distância, que 
permitam manter o contacto com os colaboradores, 
acompanhando-os, motivando-os e preservando as 
relações sociais e o bem-estar em situação de isola-
mento.

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/factsheet_luto.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/factsheet_luto.pdf
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> RECOMENDAÇÕES ES-
PECÍFICAS PARA
A GESTÃO DE 
COLABORADORES EM 
REGIME DE TRABALHO 
PRESENCIAL

• Contribua para assegurar o cumprimento das 
recomendações das autoridades por parte dos colab-
oradores e dos clientes, criando condições para que 
esse cumprimento seja possível. Os próprios postos 
de trabalho devem ser organizados neste sentido. E a 
entrada de clientes no espaço físico da organização 
também deve ser limitadao, de acordo com as indi-
cações da DGS.

•  Sempre que possível, ajuste os horários/turnos de 
trabalho às necessidades pessoais e familiares dos 
colaboradores. 

•  Reconheça e valide as dificuldades na manutenção 
do equilíbrio entre as exigências e os recursos dis-
poníveis, fornecendo estratégias que promovam con-
fiança nas capacidades e competências já adquiridas 
e outras que serão desenvolvidas para lidar e ultrapas-
sar as dificuldades sentidas.

• Reconheça, valorize e agradeça o contributo de 
cada um dos colaboradores, lembrando-os de que 
estão a fazer algo de importância e valor vital para a 
sociedade. 

3. RECOMENDAÇÕES 
PARA A GESTÃO DOS RISCOS 
PSICOSSOCIAIS

As organizações já enfrentam grandes desafios no 
que diz respeito à Saúde Psicológica e aos Riscos 
Psico -

Psicossociais no trabalho e esta realidade tenderá a 
agudizar-se-á no momento presente, nomeadamente 
no que diz respeito a problemas como o stresse e o 
burnout. Neste sentido, compete ao Psicólogo re-
forçar os processos de avaliação, prevenção e inter-
venção nos riscos psicossociais durante a pandemia.
Consulte o Relatório do Custo do Stresse e dos Prob-
lemas de Saúde Psicológica no Trabalho, em Portu-
gal e o site +produtividade

> AVALIAÇÃO DOS RISCOS 
PSICOSSOCIAIS

• O Psicólogo deve recolher informação sobre os fac-
tores de risco existentes na organização e analisar o 
ambiente organizacional, o bem-estar dos colabora-
dores e da própria organização do trabalho. Acedendo 
à sua área pessoal, no site da Ordem dos Psicólogos 
Portugueses, os Psicólogos encontram um dos instru-
mentos internacionalmente reconhecidos e validado 
para a população portuguesa para a avaliação de ri-
scos psicossociais nos contextos laborais – COPSOQ 
II (Questionário Psicossocial de Copenhaga)

• O Psicólogo deve estar particularmente atento a fac-
tores de risco relativos à organização do trabalho, 
nomeadamente a um número elevado de tarefas, a 
uma carga e ritmo de trabalho elevados ou a horários 
de trabalho incompatíveis com as necessidades dos 
colaboradores.

• É ainda importante promover a identificação de si-
nais de alerta por parte dos colaboradores. Forneça 
informação e documentos que os ajudem a identificar 
e reconhecer sinais de alarme, promovendo a sua par-
tilha. Aumentar a consciência de todos os colabora-
dores da organização sobre os problemas de Saúde 
Psicológica é uma acção chave para criar um Local de 
Trabalho Saudável em tempo de pandemia. 

PODERÁ CONSULTAR E DIVULGAR 
“Como me sinto?” - Checklist para Colaboradores/Trabalhadores 

Caminhos de Decisão em Saúde Psicológica no Trabalho

Perguntas e Respostas sobre o Burnout

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/relatorio_riscos_psicossociais.pdf 
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/relatorio_riscos_psicossociais.pdf 
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/relatorio_riscos_psicossociais.pdf 
http://www.maisprodutividade.org
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/caminhos_de_decisaao_contextolaboral.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_perguntas_respostas_sobre_burnout_vf_1.pdf
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> INTERVENÇÃO E PRE-
VENÇÃO DOS RISCOS 
PSICOSSOCIAIS

• Face à informação recolhida identifique áreas de 
acção prioritária, procurando minorar os impactos de 
riscos psicossociais como o stresse junto de todos 
os colaboradores. Por exemplo, monitorize o cumpri-
mento do horário de trabalho, assegure a existência 
de prazos e objectivos realistas, evite cargas de tra-
balho excessivas, aumente a percepção de controlo 
dos colaboradores e reconheça o esforço e resultados 
alcançados pelos colaboradores.

•  Garanta o encaminhamento para serviços de apoio 
à Saúde Psicológica, sempre que necessário. E asse-
gure a manutenção de acompanhamentos específicos 
a colaboradores previamente sinalizados, garantindo a 
continuidade de respostas adequadas e ajustadas às 
exigências deste momento de crise. 

• Utilizando meios de comunicação à distância, esta-
beleça contactos regulares com os colaboradores, 
individualmente e/ou em equipa/turnos. Defina e ga-
ranta pelo menos dois canais de comunicação direc-
tos (exemplo, e-mail, telefone e/ou outras ferramentas 
disponíveis). Assegure uma resposta atempada e ad-
equada, garantindo ainda a possibilidade de um con-
tacto para situações de emergência (definidas previa-
mente e de conhecimento de ambas as partes).

• Promova o treino de estratégias de controlo da an-
siedade/stresse e aumento do bem-estar. Por exem-
plo, organize sessões de relaxamento virtuais (VEJA 
O VIDEO; facilite o acesso a aulas de ginástica virtuais 
e outras actividades; identifique e facilite a utilização 
de redes de apoio social (no contexto profissional e 
pessoal).

• Promova o equilíbrio vida pessoal/profissional. 
Participe na organização e distribuição de horários 
de trabalho ajustados e flexíveis; sempre que possív-
el privilegie o teletrabalho, considerando a dificuldade 
que as famílias que têm crianças, e/ou adolescentes 
ou seniores a seu cuidado podem sentir na gestão do 

do teletrabalho simultaneamente com o apoio familiar.

• Promova o espírito de equipa, sentimento de 
pertença e colaboração, facilitando o fortalecimento 
das ligações entre todos os envolvidos, promovendo a 
partilha de experiências e a expressão de emoções e 
incentivando a realização de contactos à distância, re-
uniões de monitorização da equipa, pausas e períodos 
de descanso em simultâneo, bem como momentos de 
lazer conjuntos.

4. RECOMENDAÇÕES 
PARA A FORMAÇÃO  

Use as oportunidades de formação como instrumen-
tos estratégicos na gestão dos recursos humanos em 
contexto de crise:

• Explore os planos de formação definidos e ajuste as 
necessidades às ofertas/oportunidades existentes no 
mercado e/ou recursos internos.

• Antecipe necessidades de formação em áreas 
emergentes.

• Motive e incentive os colaboradores a participar 
em acções de formação, proporcionado as condições 
necessárias (explore as diferentes ofertas/potenciali-
dades da formação à distância).

• Estabeleça uma ligação clara e objectiva entre a 
formação e o futuro pós COVID-19, promovendo o 
aumento do sentido de realização e oportunidade de 
qualificação e aperfeiçoamento profissional (perspec-
tiva de continuidade e planeamento a longo prazo e 
não apenas medidas de reacção/redução de impacto).
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5. RECOMENDAÇÕES 
PARA O DESENVOLVIMENTO 
PESSOAL E DE CARREIRA

• Elabore planos de acção e acompanhamento, de 
acordo com as exigências e mudanças provocadas 
pela pandemia, nomeadamente em casos de layoff e 
despedimento. Mantenha-se informado e activo junto 
dos líderes da organização na procura de medidas e 
acções com o menor impacto possível para as partes 
envolvidas – pesquise exemplos de outras entidades 
e peça recorra a consultoria especializada, caso seja 
necessário.

• Comece a preparar o futuro. O mercado de trabalho 
tem revelado uma extraordinária capacidade de a- 
daptação, sendo expectável o não regresso aos pos-
tos de trabalho tal como os conhecíamos, nem ao 
clima e cultura organizacionais instaurados antes da 
pandemia.

- Trabalhe expectativas com os líderes e colabora-
dores, mantendo uma estreita ligação e comunicação 
aberta entre todos – promova brainstormings, refle- 
xões e partilhas sobre a ligação entre as dificuldades e 
adaptações sentidas no presente e as que se prevêem 
para o futuro.

- Promova a reflexão individual e em grupo sobre as 
novas competências desenvolvidas e as que serão 
necessárias desenvolver no período pós COVID-19.

• Facilite a descoberta de novos interesses pessoais 
e profissionais e identifique talentos emergentes – 
perspectivando uma possível reconversão profissio- 
nal.

6. RECOMENDAÇÕES 
PARA O RECRUTAMENTO E 
SELECÇÃO 

Embora o número de despedimentos e de situações 
de layoff aumentem nesta circunstância excepcional 
que vivemos, a pandemia está também a gerar trans-
formações no mercado de trabalho. Os processos de 
recrutamento e selecção em curso (não urgentes) fo-
ram suspensos na maioria das situações (em virtude 
do isolamento e da necessidade de reorganização das 
empresas). No entanto, há necessidades específicas 
em alguns sectores que exigem a continuidade e a ad-
aptação dos processos de recrutamento e selecção.

Neste contexto, os Psicólogos devem utilizar meios de 
comunicação à distância para realizar a intervenção 
e a avaliação psicológica. As recomendações para a 
intervenção psicológica à distância durante a pande- 
mia covid-19 e as orientações para a realização de ava- 
liação psicológica à distância (AQUI) devem ser a- 
daptadas aos processos de recrutamento e selecção, 
substituindo-se as entrevistas pessoais por entrevis-
tas à distância. Estas, para além de permitirem cum-
prir as recomendações da DGS no que concerne ao 
distanciamento físico, poderão permitir reduções no 
tempo despendido e noszir custos do processo. 

7. RECOMENDAÇÕES 
PARA O AUTOCUIDADO DOS 
PSICÓLOGOS

Consulte o documento sobre o autocuidado dos 
profissionais de saúde disponibilizado pela OPP, AQUI.

• Lembre-se que é natural sentir ansiedade, medo, 
frustração, culpa, exaustão ou incapacidade.

• Cuide de si. Cuidar de si é essencial à manutenção 
da sua capacidade de cuidar dos outros. Descanse, 
faça pausas, alimente-se de forma saudável, faça e- 
xercício físico regular, mantenha contacto com fami- 
liares e amigos e procure ter tempos para actividades 
de lazer como ver um filme ou série ou ler um livro.

• Não se sinta culpado por reservar tempo para si: é 
isso que lhe permitirá cuidar dos outros.
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• Não esqueça que não está sozinho e promova a co-
operação entre colegas, quer no contexto interno, quer 
externo.

• Procure reservar tempo para os diferentes papéis 
da sua vida. Tente manter o equilíbrio entre os vári-
os papéis da sua vida, como profissional, como pai/
mãe, cuidador/a, filho/a, amigo/a mesmo durante este 
período de maior desgaste e exaustão física e emo-
cional.

• Lembre-se que está a dar um contributo impor-
tante para o bem colectivo, para a valorização do pa-
pel da psicologia e dos psicólogos nas organizações. 
Obrigado!
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1ª PUBLICAÇÃO: ABRIL DE 2020
CONSULTE O DOCUMENTO ORIGINAL AQUI

REVISÃO: NOVEMBRO 2020

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/gestao_recursos_humanos_tempopandemia_1.pdf
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pandemia COVID-19 trouxe alterações 
profundas à economia e ao mercado de 
trabalho em Portugal e no Mundo. Desde 

Março de 2020, muitas organizações viram-se força-
das a encerrar, definitiva ou temporariamente, deixan-
do de poder prestar os seus serviços ou fazendo-o de 
forma condicionada. Independentemente das medidas 
adoptadas para gerir a crise, das estratégias de ada- 
ptação, planos de contingência, redução ou suspensão 
temporária das actividades de cada organização, sabe-
mos que o impacto económico, social, profissional 
e pessoal é e será profundo, marcando um período 
e uma realidade exigentes e desafiantes para todos 
os indivíduos, grupos, organizações e comunidades. 

O contributo dos Psicólogos é fundamental para estas 
realidades (individuais, sociais e económicas), sendo in-
úmeras as evidências científicas do custo-efectividade 
e dos resultados positivos da sua acção. A actuação 
dos Psicólogos e Psicólogos Júnior tem sido basilar 
na gestão da crise pandémica, na promoção global 
da saúde e na divulgação de informação útil e fide- 
digna sobre a Saúde Psicológica, os comportamentos 
pró-sociais e pró-saúde. Os Psicólogos podem apoiar 
a população em diversos contextos, como os con- 
textos de saúde, educação, social e comunitário, de 
justiça ou desporto, por exemplo. Da mesma forma, po-
dem apoiar as organizações, os seus gestores e líderes.

Desta forma, os Psicólogos Júnior constituem uma 
mais-valia em tempo de pandemia, pelo apoio dire- 
cto que podem proporcionar à população, contribuindo 
para a sua Saúde Psicológica, bem-estar e qualidade 
de vida. E pelo apoio que podem proporcionar às or-
ganizações, promovendo a produtividade e a com-
petitividade, bem como a Saúde Psicológica e o bem- 
estar, intervindo no presente e preparando o futuro.

A

RECOMENDAÇÕES

Conscientes da situação exigente e desafiante em 
que actualmente vivemos, a Ordem dos Psicólogos 
Portugueses (OPP) encontra-se ao lado de todas as 
entidades que, independentemente do seu sector de 
actividade, missão ou dimensão, estabelecem com 
a OPP relações de parceria, reforçando o importante 
papel dos Psicólogos e da ciência psicológica neste 
período de incerteza. 

Os Psicólogos Júnior são profissionais qualificados e 
aptos à realização de actos psicológicos no contexto 
do seu projecto de estágio/ano profissional júnior. As 
suas competências e espectro de funções constituem 
uma mais-valia numa multiplicidade de intervenções 
nos mais diversos contextos e junto de múltiplos desti-
natários (indivíduos, famílias, grupos e organizações), e 
por isso, podem fornecer um contributo inestimável na 
adaptação das entidades receptoras à actual situação 
pandémica. 

Enumeram-se, de seguida, algumas actividades que 
o Psicólogo Júnior pode realizar, algumas delas com 
particular relevância no contexto desta pandemia:

• Avaliação, diagnóstico, análise e monitorização de 
indicadores psicossociais da comunidade, incluindo 
os riscos psicossociais da entidade receptora (e.g., 
promoção de locais de trabalho saudáveis, melhoria da 
eficácia e desempenho organizacional das instituições, 
promoção da saúde ocupacional).

• Desenvolvimento, implementação, monitorização e 
avaliação de programas e planos de prevenção, inter-
venção psicológica/psico-educativa e promoção da 
saúde psicológica ao longo do ciclo de vida, assente 
num modelo multinível de resposta às necessidades 
dos cidadãos.

• Acompanhamento psicológico (e.g., consultas de psi-
cologia e/ou psicoterapia) e adaptação da prestação 
de serviços de apoio psicológico, assegurando a con-
tinuidade das práticas de intervenção psicológica num 
modelo de prestação de serviços à distância, quando 
necessário ou relevante, com recurso a tecnologias de 
informação e comunicação.
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• Intervenção psicológica junto da comunidade esco-
lar (e.g., promoção de competências sócio emocionais 
e académicas, prevenção do bullying e violência escolar, 
facilitação das transições escolares, apoio às necessi-
dades educativas especiais e às dificuldades de apren-
dizagem).

• Intervenção psicológica junto de famílias (por ex-
emplo, promoção de competências parentais, apoio ao 
desenvolvimento de relações familiares saudáveis e in-
tegração das famílias em redes de apoio social, apoio 
e intervenção junto de novas configurações familiares, 
protecção de menores).

• Intervenção psicológica junto da população sénior 
(por exemplo, prevenção das demências, do isolamento 
e da marginalização social; promoção de um envelheci-
mento activo e saudável).

• Intervenção psicológica junto de grupos em risco e/
ou socialmente vulneráveis (por exemplo, redução do 
estigma, promoção da inclusão, da igualdade, da não 
discriminação; facilitação de processos de mudança 
comportamental, psicossocial e emocional; prevenção 
de comportamentos de risco; apoio à construção de pro-
jectos de vida saudável).

• Intervenção psicológica junto de minorias sociais 
e imigrantes (por exemplo, promoção da integração e 
inclusão social; desenvolvimento de competências e 
recursos pessoais, sociais e profissionais; combate ao 
estigma e promoção da aceitação da diversidade).

• Intervenção psicológica junto de pessoas em situ-
ação de desemprego (por exemplo, apoio em processos 
de reconhecimento e consolidação de competências; 
programas de apoio à empregabilidade e de adopção 
de comportamentos de gestão pessoal de carreira; faci- 
litação da (re)integração no mercado de trabalho; apoio 
à construção de projectos de carreira).

• Capacitação das comunidades (por exemplo, pro-
moção da adopção de estilos de vida saudáveis; pro-
moção da resiliência e de competências transversais de 
vida; promoção da Literacia, nomeadamente da Literacia 
em Saúde e da Literacia Financeira; Educação para o au-
to-cuidado e prevenção das desigualdades).

• Gestão de Pessoas e selecção, avaliação e orien-
tação de recursos humanos (por exemplo, apoio a 
processos de recrutamento e selecção; apoio aos pro-
cessos de liderança e de tomada de decisão em gestão 
estratégica de recursos humanos; planeamento e 
desenvolvimento de carreiras, gestão do desempenho).

• Assessoria aos decisores no planeamento e imple-
mentação de políticas e projectos sociais e de saúde 
(e.g., gestão de processos de candidatura a financia-
mentos; elaboração e emissão de opiniões, declarações, 
pareceres e relatórios; apoio nos processos de tomada 
de decisão, inclusive na elaboração de planos de con-
tingência e gestão de crise e na promoção da saúde 
física e psicológica em contexto laboral).

• Primeiros Socorros Psicológicos na resposta às con-
sequências directas e imediatas da pandemia ou de 
outras situações de crise.

PORQUÊ CONTRATAR UM 
PSICÓLOGO JÚNIOR?

Resulta, do actual contexto, uma clara necessidade de 
agir relativamente à saúde, à economia e à sociedade. 
É necessário que os líderes cuidem das organizações 
e dos seus colaboradores, quer do ponto de vista or-
ganizacional, quer do ponto de vista humano, asse-
gurando a manutenção da produtividade e da saúde 
mental/psicológica na concretização da sua missão. 
O Psicólogo Júnior pode ajudar nesta missão e con-
tribuir de forma decisiva para a gestão dos desafios do 
momento que atravessamos. 

Ao contratar um Psicólogo Júnior, a entidade recep-
tora passa a beneficiar do serviço de um profission-
al qualificado para a realização de actos psicológi-
cos em qualquer área da psicologia, com a garantia 
de um exercício de actividade profissional de acordo 
com pressupostos técnicos e científicos actualiza-
dos. Contará também com a garantia de competência 
e motivação de um profissional no seu primeiro ano 
de exercício, apoiadas pela segurança de um trabalho 
supervisionado por um profissional sénior (Membro 
Efectivo da OPP), com conhecimentos e experiência 
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Após assinatura, o Protocolo passará a constar da 
lista de entidades protocoladas, disponível na página 
electrónica da OPP. A entidade terá então acesso a um 
selo de certificação que poderá ser utilizado nos seus 
meios online e nos documentos relacionados com o 
protocolo estabelecido. Ao utilizar este selo, a enti-
dade empregadora passa a ser oficialmente uma en-
tidade que colabora activamente com a OPP.

na área da psicologia em questão. 

Em suma, o Psicólogo Júnior é um profissional qualifi-
cado que, em simultâneo, estará a investir na sua for-
mação mediante a realização do Curso de Formação 
Inicial Psicólogo Júnior (disponibilizado pela OPP), é 
provedor de conhecimentos específicos na utilização 
do Código Deontológico e na implementação/ gestão 
de projectos e, por isso, é uma mais-valia para a enti-
dade. No final do término do ano profissional júnior, a 
entidade contará ainda com a garantia de qualidade 
decorrente da elaboração de um relatório final de a- 
ctividades sujeito à apreciação do Orientador e de 
uma Comissão OPP com essa atribuição e ainda com 
a possibilidade de uma apreciação final do trabalho 
pela entidade empregadora, com um consequente 
balanço dos contributos do Psicólogo Júnior durante 
o ano profissional júnior para a actividade da orga- 
nização.

COMO CONTRATAR 
UM PSICÓLOGO JÚNIOR?

Qualquer entidade, singular ou colectiva, pública ou 
privada, cuja actividade compreenda o domínio da 
Psicologia e que proporcione condições adequadas 
à prática profissional do Psicólogo Júnior, pode cel-
ebrar Protocolo de Colaboração com a OPP. Especifi-
camente, a entidade deve possuir condições para a re-
alização de um ano de trabalho que possa traduzir-se 
em mais-valias para a formação do Psicólogo Júnior, 
permitindo a aplicação, em contexto real de trabalho, 
dos conhecimentos técnicos decorrentes da for-
mação académica, o desenvolvimento de capacidade 
de resolução de problemas concretos e a aquisição de 
competências e metidos de trabalho indispensáveis a 
um exercício competente e responsável da actividade 
da Psicologia, designadamente nas suas vertentes 
técnica, científica, deontológica e de relacionamento 
interpessoal.
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SUGESTÕES DE LEITURA

• Site Mais Produtividade, centrado na prosperidade e sustentabilidade das organizações portuguesas. Utilize-o 
como recurso de análise e de acções para redução do custo do stresse e dos problemas de saúde psicológica no 
trabalho. 

• Documento Gestão de Recursos Humanos em Tempo de Pandemia

• Dossier para Organizações - Recomendações para líderes, departamentos de recursos humanos  
e colaboradores

https://maisprodutividade.org/
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_dossier_organizacoes_completo.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_dossier_organizacoes_completo.pdf
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pandemia COVID-19 trouxe alterações 
profundas à economia e ao mercado de 
trabalho em Portugal e no Mundo. Desde 

Março de 2020, muitas organizações viram-se força-
das a encerrar, definitiva ou temporariamente, deixan-
do de poder prestar os seus serviços ou fazendo-o de 
forma condicionada. Independentemente das medidas 
adoptadas para gerir a crise, das estratégias de adap-
tação, planos de contingência, redução ou suspensão 
temporária das actividades de cada organização, sabe-
mos que o impacto económico, social, profissional 
e pessoal é e será profundo, marcando um período 
e uma realidade exigentes e desafiantes para todos 
os indivíduos, grupos, organizações e comunidades. 

O contributo dos Psicólogos é fundamental para estas 
realidades (individuais, sociais e económicas), sendo in-
úmeras as evidências científicas do custo-efectividade 
e dos resultados positivos da sua acção. A actuação 
dos Psicólogos e Psicólogos Júnior tem sido basilar 
na gestão da crise pandémica, na promoção global 
da saúde e na divulgação de informação útil e fide- 
digna sobre a Saúde Psicológica, os comportamentos 
pró-sociais e pró-saúde. Os Psicólogos podem apoiar 
a população em diversos contextos, como os contex-
tos de saúde, educação, social e comunitário, de justiça 
ou desporto, por exemplo. Da mesma forma, podem 
apoiar as organizações, os seus gestores e líderes.

Desta forma, os Psicólogos Júnior constituem uma 
mais-valia em tempo de pandemia, pelo apoio direc-
to que podem proporcionar à população, contribuindo 
para a sua Saúde Psicológica, bem-estar e qualidade 
de vida. E pelo apoio que podem proporcionar às or-
ganizações, promovendo a produtividade e a compe- 
titividade, bem como a Saúde Psicológica e o bem-es-
tar, intervindo no presente e preparando o futuro.

A

RECOMENDAÇÕES
GERAIS

• Comprometa-se com o seu bem-estar e saúde men-
tal/psicológica, redobrando a adopção de medidas de 
autocuidado (por exemplo, mantendo o contacto com 
familiares e amigos; respeitando tempos de pausa, ali-
mentação e sono; realizando actividades de relaxamen-
to e fruição; cultivando uma atitude positiva e resiliente 
através do humor e de estratégias que habitualmente 
usa em situações adversas; mantendo um estilo de 
vida saudável).

• Reforce o seu sentimento de auto-eficácia, esta-
belecendo objectivos relativamente ao seu “dia-a-dia”, 
de acordo com a evolução da situação e reflectindo so-
bre as próprias capacidades de gestão de situações de 
crise e stresse.

•  Preencha a Checklist Como me Sinto? para Profis-
sionais de Saúde ou a Checklist Como me Sinto? para 
Adultos, que realçam a importância do autocuidado e 
da necessidade de estarmos atentos e cuidarmos da 
nossa Saúde Psicológica e do nosso bem-estar en-
quanto indivíduos.

•  Se necessário, fale com alguém sobre como se sente. 
Não resista a partilhar as suas dificuldades, lembre-se 
que um Psicólogo também pode ajudar um Psicólogo 
(www.encontreumasaida.pt).

RECOMENDAÇÕES 
ESPECÍFICAS PARA O ANO 
PROFISSIONAL JÚNIOR 

A pandemia tem implicado profundas alterações à ac-
tividade das entidades e organizações, com impacto 
imediato nos trabalhadores dos mais diversos sec-
tores – e também nos Psicólogos Júnior. Existem, con-
tudo, algumas recomendações práticas que poderão 
ajudar os Psicólogos Júnior, em colaboração com os 
respectivos Orientadores e entidades receptoras, a 
gerir o impacto destas alterações e a adaptar o ano 
profissional júnior às contingências e necessidades do 

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_profissionaissaude.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_profissionaissaude.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_adultos.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_adultos.pdf
http://www.encontreumasaida.pt/
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momento que vivemos: 

• Mantenha-se actualizado sobre as orientações em 
vigor, divulgadas pelas autoridades de saúde, assim 
como sobre a informação disponibilizada pela OPP, 
divulgando-a sempre que for possível e pertinente.

• No processo de tomada de decisão sobre a sua ac-
tuação profissional, faça uma avaliação cuidadosa do 
risco para si próprio e para os seus clientes e colegas de 
trabalho. 

• Apoie a entidade receptora na elaboração e a- 
daptação contínua do plano de contingência para a 
COVID-19, contribuindo com o conhecimento da ciência 
psicológica quer na elaboração do plano, quer na divul-
gação do mesmo aos restantes trabalhadores da enti-
dade.

• Reveja, em conjunto com o Orientador, as activi-
dades previstas no projecto de estágio inicialmente 
aprovado pela Comissão de Estágios, por forma desen-
volver uma estratégia que permita adequá-las ao plano 
de contingência em vigor. 

• Identifique, em conjunto com o Orientador, os seus 
contributos como Psicólogo Júnior para a gestão da 
situação actual na entidade receptora, em função da 
sua missão, público-alvo e actividades. 

• Pondere, em conjunto com o Orientador e entidade 
receptora, a inclusão, no projecto de estágio, de 
acções específicas emergentes dos seus contributos, 
relacionadas com necessidades ligadas ao actual mo-
mento pandémico (por exemplo, diagnóstico de riscos 
psicossociais), dirigidas ao público-alvo da entidade re-
ceptora e/ou aos colaboradores, e que possam ser im-
plementadas no respeito pelas recomendações de segu-
rança transmitidas pelas autoridades. 

• Se possível, privilegie a intervenção psicológica à 
distância, especialmente se trabalha com indivíduos per-
tencentes a grupos de risco, optando pela intervenção 
presencial apenas quando a sua realização à distância 
não permita alcançar os objectivos da intervenção [con-
sulte aqui as orientações para a intervenção psicológica 
à distância, o Parecer da Comissão de Ética sobre In-

tervenção à Distância e as FAQs a este propósito].

• Elabore, em conjunto com o Orientador, uma aden-
da ao projecto de estágio que inclua a descrição das 
adaptações às actividades do estágio, bem como das 
eventuais novas actividades [envie esse documento 
para psicologojunior@ordemdospsicologos.pt]. 

• Preencha e partilhe “Como me sinto?” - Checklist 
para Colaboradores / Trabalhadores.

• Partilhe experiências e peça ajuda e apoio in-
ter-pares sempre que sentir necessidade, quer para 
si próprio, quer para obter suporte para a sua prática 
profissional no âmbito desta situação (por exemplo, a- 
través de modalidades como a Intervisão e Supervisão).

• Mantenha o investimento no seu desenvolvimento 
profissional contínuo e formação.

• Valorize o seu trabalho, reconhecendo a importância 
do seu papel e contributo na promoção de comporta-
mentos pró-socias e pró-saúde no contexto desta situ-
ação.

Em caso de realização total ou parcial das activi-
dades do ano profissional júnior à distância (por e- 
xemplo, consultas por teleconferência, elaboração de 
documentos e relatórios, reuniões online):

• Registe normalmente as horas realizadas na Plata-
forma de Estágios, no âmbito das horas presenciais. 
Todos os registos de assiduidade submetidos devem 
normalmente ser validados pelo Orientador indicado.

• Tenha presentes as Recomendações para Quem 
Está em Teletrabalho. 

Em caso de diminuição da carga horária semanal
inicialmente prevista:

• Registe normalmente as horas realizadas na Plata-
forma de Estágios. Todos os registos de assiduidade 
submetidos devem normalmente ser validados pelo 
Orientador indicado.

• Caso, aquando do término do estágio, verifique a 

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/p/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/intervena_aao_psicologica_distancia_durante_pandemiacovid_19.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/intervena_aao_psicologica_distancia_durante_pandemiacovid_19.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/parecer_61_a_informaa_aao_paoblica_nas_redes_sociais_e_a_intervena_aao_psicolaogica_1.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/parecer_61_a_informaa_aao_paoblica_nas_redes_sociais_e_a_intervena_aao_psicolaogica_1.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/faq
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_recomendacoes_teletrabalho.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_recomendacoes_teletrabalho.pdf
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texto. Tal não coloca em causa as suas competências 
ou a capacidade de encontrar uma nova oportunidade 
profissional. 

•  Fale com alguém em quem confie sobre como se 
sente – pode ajudá-lo a lidar com a perda, os senti-
mentos negativos e a “seguir em frente”. Apoie-se na 
sua família, amigos e colegas. 

•  Redobre os seus esforços de autocuidado. Procure 
manter as suas rotinas habituais – hábitos de sono e 
descanso incluídos – alimente-se de forma saudável e 
pratique exercício físico regularmente.

•  Concentre-se no que pode controlar. Pode não con-
trolar o mercado de trabalho, mas pode controlar o 
que faz neste período, que poderá usar para investir na 
aprendizagem de novos conhecimentos e desenvolver 
competências.

E, de seguida, parta para a acção…

•  Informe a OPP [através do e-mail psicologojunior@
ordemdospsicologos.pt] enviando um documento as-
sinado, expondo os motivos do cancelamento. 

•  Solicite a suspensão do processo de inscrição na 
OPP (cujo levantamento poderá solicitar, sem qualquer 
custo adicional, logo que esteja em condições de 
submeter novo projecto de estágio na Plataforma de 
Estágios). O modelo do requerimento de suspensão 
do processo de registo/inscrição, bem como o de 
requerimento de levantamento da suspensão, estão 
disponíveis, aqui e devem ser enviados para: info@or-
demdospsicologos.pt.

• Acompanhe a evolução do mercado de trabalho 
(global, nacional, regional, local), com especial enfoque 
no actual impacto da pandemia (por exemplo, formas 
de recrutamento, novas necessidades de contratação, 
sectores que mantêm uma actividade reduzida, com-
petências mais valorizadas pelas entidades) por for-
ma a identificar novas oportunidades. 

• Inscreva-se na Formação Inicial do Psicólogo 
Júnior no início do Ano Profissional Júnior. Esta for-

existência de horas em falta, sendo necessário o pro-
longamento do estágio, poderá enviar um pedido de 
prorrogação do período de estágio à Comissão de Es-
tágios [o documento deve ser enviado para o e-mail 
psicologojunior@ordemdospsicologos.pt].

Em caso de suspensão do Ano Profissional júnior 
imposta pelo actual momento pandémico: 

•  Informe a OPP [através do e-mail psicologojunior@
ordemdospsicologos.pt] de que o estágio se encontra 
suspenso, indicando a data de início da suspensão. 

•  Informe a OPP [através do e-mail psicologojunior@
ordemdospsicologos.pt] de que o estágio se encontra 
suspenso, aquando da retoma da actividade, indican-
do a data de término da suspensão.

• Considere a possibilidade de realização da For-
mação Inicial Psicólogo Júnior durante o período de 
suspensão do ano profissional júnior [para consultar 
as edições abertas, clique aqui].

Em caso de cancelamento do Ano Profissional 
Júnior… A pandemia trouxe consigo não apenas pre-
ocupações de saúde e muitas incertezas, mas também 
uma nova crise económica. Algumas entidades tiver-
am mesmo de fechar portas e é possível que esta rea- 
lidade acabe por afectar alguns dos anos profissionais 
júnior em curso. Tal significará que o Psicólogo Júnior 
terá de encontrar uma nova oportunidade profissional. 

Este momento pode ser difícil e constituir um factor 
de angústia e stresse acrescido, pelo que, em primeiro 
lugar é necessário que: 

•  Dê algum tempo a si próprio para se adaptar à nova 
realidade. Fazer o “luto” pela perda do ano profission-
al júnior e ajustar-se à situação de desemprego pode 
levar algum tempo. Mesmo os sentimentos mais 
desagradáveis vão passar, mas é importante recon-
hecê-los e permitir-se senti-los.

•  Reconheça os constrangimentos que conduziram 
a esta situação. Uma situação de desemprego é algo 
que, lamentavelmente, tocará a muitos no actual con-

mailto:psicologojunior@ordemdospsicologos.pt
mailto:psicologojunior@ordemdospsicologos.pt
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/estagios/documentacao
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/formacao/estagiarios
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mação OPP permite-lhe desenvolver conhecimentos 
e ferramentas essenciais à sua intervenção durante o 
Ano Profissional Júnior, desde o seu início. 

•  Invista em oportunidades de desenvolvimento 
das suas competências – por exemplo, realizando 
formação nas suas áreas de interesse profissional 
e que possam potenciar a sua empregabilidade e a 
sua gestão pessoal de carreira [consulte aqui a ofer-
ta formativa da OPP – Valorizar.Me – disponível para 
todos os Psicólogos Juniores que já concluíram a For-
mação Inicial do Psicólogo Júnior).

•  Inscreva-se numa das edições dos Workshops Em-
Carreira – uma iniciativa destinada à promoção de 
competências de empregabilidade, empreendedoris-
mo e planeamento de carreira, facilitadoras da tran-
sição para o mercado de trabalho e procura do primei-
ro emprego em Psicologia – O ano profissional júnior.

•  Subscreva a Newsletter da Bolsa de Emprego e 
Desenvolvimento Profissional e o Podcast “O Frio é 
Psicológico” e siga a página de LinkedIn PsiCarreiras 
OPP, por forma a acompanhar a discussão de tópicos 
relacionadas com a Empregabilidade, o Empreende-
dorismo e a Gestão e Planeamento de Carreira em 
Psicologia

•  Reactive a sua rede de contactos (networking), por 
exemplo, através das redes sociais. Falar com outras 
pessoas é uma das melhores formas de procurar em-
prego.

•  Crie um plano de acção, identificando comporta-
mentos de gestão pessoal de carreira, competências/
pontos fortes, recursos internos e contextuais e os ob-
jectivos que pretende alcançar (por exemplo, através 
da definição de objectivos SMART). 

http://www.valorizar.me/
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/estagios/emcarreira
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/estagios/emcarreira
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/p/newsletter-da-bolsa-de-emprego-e-desenvolvimento-p
https://www.linkedin.com/showcase/psicarreiras-opp
https://www.linkedin.com/showcase/psicarreiras-opp
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SUGESTÕES DE LEITURA

•  Consulte aqui as recomendações para a prática profissional dos Psicólogos em contexto de pandemia. 

•  Consulte e partilhe o Dossier para Organizações - Recomendações para líderes, departamentos de recursos 
humanos e colaboradores.

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/recomendacoes_actividadeprofissional_psicologos.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_dossier_organizacoes_completo.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_dossier_organizacoes_completo.pdf
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NOVEMBRO 2020



COVID-19
RECOMENDAÇÕES PARA QUEM 
ESTÁ EM TELETRABALHO



1ª PUBLICAÇÃO: 22 DE ABRIL DE 2020
CONSULTE O DOCUMENTO ORIGINAL AQUI
REVISÃO: OUTUBRO 2020

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_recomendacoes_teletrabalho.pdf


Como parte da resposta à pandemia COVID-19 muitos colaboradores de diferentes 
tipos de organizações estão a trabalhar a partir de casa. Esta situação coloca desa-
fios a todos: às organizações, aos colaboradores (incluindo aqueles que sempre so-
nharam trabalhar em casa) e às suas famílias. As fronteiras entre a vida profissional e 
pessoal/familiar, que contribuem para o nosso bem-estar e saúde psicológica, podem 
esbater-se e criar um conjunto de dificuldades.

O teletrabalho permite cumprir as recomendações da DGS, protegendo a nossa saúde 
e a saúde de todos e, simultaneamente, manter as organizações e a sociedade em 
funcionamento com as devidas limitações durante este período de crise. No entanto, 
impõe também um conjunto de desafios, exigências e necessidades de adaptação.

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_recomendacoes_gestores.pdf


Reconheça as dificuldades de adaptação ao regime de teletrabalho. 
Para grande parte das pessoas o regime de teletrabalho é uma experiên-
cia recente, que exigiu adaptação e apresenta desafios. Há ainda que 
considerar que o teletrabalho implica não só misturar espaço de traba-
lho com espaço pessoal e de lazer e estar longe das habituais dinâmicas 
sociais e laborais, mas também ter de gerir, simultaneamente, dinâmicas 
familiares não usuais, sobretudo se tiver filhos menores de idade ou se-
niores a seu cuidado.

Aceite e compreenda que a produtividade em regime de teletrabalho 
não é igual à produtividade em regime presencial. Não só tem de lidar, 
a nível pessoal, com a ansiedade e preocupação que a pandemia gera, 
mas também com adaptação e reorganização das rotinas pessoais/fa-
miliares. As condições de trabalho presencial ou teletrabalho não são 
as mesmas. Seja flexível e aceite que o trabalho será mais centrado em 
objectivos do que em horas efectivas de trabalho. Compreenda que o 
trabalho possa não ser feito dentro dos horários habituais, mas quando 
é possível fazê-lo considerando as suas circunstâncias.

Respeite as regras da ergonomia. Mantenha o monitor a uma distância 
entre 45 a 70 centímetros e à altura dos seus olhos. Procure descan-
sar a vista, olhando pela janela ou para outros objectos relativamente 
distantes, evitando estar mais do que duas horas seguidas a olhar para 
o computador. Mantenha ambos os pés no chão e utilize as costas da 
cadeira para manter uma postura direita e apoiada (esta posição contri-
bui para a distribuição do peso, para o relaxamento muscular e facilita 
a circulação sanguínea).

Saiba que é natural sentir-se stressado, cansado, frustrado e sobrecar-
regado. Confie na sua capacidade para lidar e ultrapassar esses sen-
timentos, lembrando-se de situações em que já o fez no passado. O 
autocuidado e o humor podem ser boas estratégias para enfrentar, com 
resiliência, esta situação.

Defina o seu espaço de trabalho. Escolha um espaço em casa para tra-
balhar – pode ser um escritório (se tiver essa possibilidade) ou uma se-
cretária numa divisão da casa que lhe permita estar o mais separado 
possível de ruídos ou actividades domésticas. Assegure que o espaço é 
confortável. Personalize esse espaço e assegure que nele tem tudo o que 
necessita para trabalhar.

Tente minimizar as distracções e interrupções. Em conjunto com a sua 
família, estabeleça horários para trabalho, descanso e lazer. Com crian-
ças em idade escolar, identifique as circunstâncias em que é razoável 
interromper o seu trabalho e estabeleça regras (ex. Quando esta porta 
estiver fechada, estou a trabalhar. É como se não estivesse em casa). No 
caso de existir mais do que um adulto, coordenem-se de forma a que 
cada um possa dar apoio às crianças/adolescentes em períodos alter-
nados.

No sentido de FACILITAR O AJUSTAMENTO AO (TELE)TRABALHO, sugerimos um conjunto 
de  RECOMENDAÇÕES DIRIGIDAS AOS COLABORADORES nesta situação:

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_familias_isolamento.pdf


Reorganize as suas tarefas. De modo a compatibilizar as exigên-
cias da vida pessoal/familiar e as exigências do teletrabalho, de-
fina e negoceie, em conjunto com superiores hierárquicos e cole-
gas, aquelas que são as tarefas prioritárias e horários possíveis, 
deixando as tarefas que necessitem de maior concentração para 
períodos do dia em que a probabilidade de ser interrompido é me-
nor (por exemplo, à noite, depois das crianças estarem a dormir).

Estabeleça e cumpra objectivos e limites. Os estudos indicam que os 
trabalhadores tendem a trabalhar mais horas quanto trabalham remo-
tamente (porque sentem que “devem” trabalhar mais horas para mostrar 
que estão efectivamente a trabalhar e a ser produtivos). Muitas vezes, 
esta situação acontece porque é difícil estabelecer horários rigorosos 
quando se trabalha em casa. Defina um horário de trabalho concreto e 
objectivos diários de realização de tarefas. Procure respeitar o horário 
definido e não mantenha o computador ligado no final da jornada. Par-
tilhe e negoceie horários e objectivos com os colegas de trabalho e com 
os elementos da família.

Planeie um ritual simples para começar e terminar o 
seu dia de trabalho, para que seja mais fácil entrar e 
sair no “modo de trabalho”. Na ausência dos “sinais” 
habituais de que iniciámos ou terminámos o dia de tra-
balho (ex. viagem para e do local de trabalho, paragem 
no supermercado, no café ou no ginásio) é importante 
arranjar outras formas que marquem o início e o fim 
do dia de trabalho (ex. 10 minutos de escrita no diário 
enquanto bebe uma chávena de chá ou uma videocha-
mada breve com um colega ou amigo para partilhar o 
plano do dia/noite).

Respeite os momentos de pausa e a necessidade de autocuidado. Num 
momento como este, com todas as notícias sobre a pandemia, as exi-
gências do trabalho e da dinâmica familiar, pode ser difícil descansar, 
mas é fundamental. Crie e cumpra pequenas pausas ao longo do dia e 
momentos para relaxar, livres de informação, para que possa recarregar 
baterias (ex. ver a sua série favorita).



Valorize o seu trabalho. Tire alguns minutos, todos os dias, para reflectir 
sobre a natureza do seu trabalho e sobre o seu contributo. Independen-
temente da sua ocupação, pense no quanto é importante, para si, para 
a sua organização e para toda a sociedade, que continue a trabalhar.

Ajude a combater o estigma e a discriminação. A COVID-19 afecta-nos 
a todos e pode infectar qualquer pessoa. Consulte e divulgue o seguinte 
documento.

CONSULTE
https://maisprodutividade.org/

"Como me sinto?" - Checklist para Colaboradores / Trabalhadores

Perguntas e Respostas sobre o Burnout

Valorize o trabalho em equipa. Trabalhar remotamente não significa 
trabalhar sozinho. Trabalhar em equipa é ainda mais importante nes-
te momento. Se trabalha em equipa, defina com os colegas um plano 
de comunicação (forma de comunicação, frequência). Existem muitas 
ferramentas digitais disponíveis que facilitam o teletrabalho em equipa. 
Estabeleça um plano de comunicação alternativo no caso de dificulda-
des com o programa utilizado ou má conexão. Partilhem experiências e 
dificuldades, apoiando-se mutuamente.

Movimente-se, faça exercício físico e uma alimentação saudável. Tal 
como se estivesse no seu local de trabalho, lembre-se que não deve 
permanecer demasiado tempo sentado na mesma posição. Faça pe-
quenas pausas para se levantar e andar um pouco. Procure manter uma 
rotina de exercício físico. E respeite os horários das refeições fazendo 
escolhas alimentares saudáveis.

Não se isole, reforce o contacto com colegas. Combinem um “café à 
distância” ou um “almoço à distância”. Continue a alimentar momentos 
informais com colegas e tente traduzir para o ambiente online as dinâ-
micas normais do seu local de trabalho (ex. celebrar os aniversários, 
happy hour à sexta-feira).

OBRIGADO PELO SEU TRABALHO, 
PELO SEU CONTRIBUTO!

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_covid_19_estigma.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_covid_19_estigma.pdf
https://maisprodutividade.org/
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_perguntas_respostas_sobre_burnout_vf_1.pdf





COVID-19
RECOMENDAÇÕES PARA QUEM 
CONTINUA A TRABALHAR 
FORA DE CASA



A pandemia COVID-19 veio alterar as nossas vidas e impõe-se como um desafio muito exigente: é necessário 
criar estratégias de adaptação, organizar novas rotinas laborais e pessoais e lidar com múltiplas fontes de pressão.

1ª PUBLICAÇÃO: 03 DE ABRIL DE 2020
CONSULTE O DOCUMENTO ORIGINAL AQUI
REVISÃO: NOVEMBRO 2020

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_trabalhar_fora_de_casa_.pdf


a si mesmos (e potencialmente a outros, por exemplo, aos familiares com quem vivem) em risco de 
contágio. Esta situação cria um nível elevado de stresse diário, uma vez que, para além dos seus 
deveres, têm de cumprir rigorosamente todas as medidas de protecção e manter uma atitude profis-
sional e de cortesia quando respondem às necessidades, expectativas e exigências dos clientes. 
Simultaneamente, mantêm as suas vidas pessoais fora do local de trabalho, tendo de gerir, enquanto 
trabalham, a incerteza sobre o que se passa no seu lar e como os seus familiares estão a lidar com 
a situação.

Por estes motivos, é natural e possível que a situação tenha impacto na sua saúde física e psi-
cológica, que se sinta ansioso, com medo, preocupado, exausto, culpado ou incapaz. Que se sinta 
vulnerável, injustiçado (por não poder estar em casa) e zangado com todos os que não cumprem as 
medidas de isolamento. Embora esta situação seja temporária, ainda durará um período razoável. Por 
isso, é muito importante que cumpra todas as medidas de protecção e que CUIDE DE SI.

OS PROFISSIONAIS QUE TÊM DE CONTINUAR A DESEMPENHAR 
AS SUAS FUNÇÕES NO LOCAL DE TRABALHO HABITUAL colocam-se 

1ª PUBLICAÇÃO: 03 DE ABRIL DE 2020
CONSULTE O DOCUMENTO ORIGINAL AQUI
REVISÃO: NOVEMBRO 2020

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_trabalhar_fora_de_casa_.pdf


C U M P R A  T O D A S  A S
M E D I D A S  D E  P R O T E C Ç Ã O

Conheça e respeite o Plano de Contingência da organização na qual trabalha (ou 
o seu Plano Pessoal de Contingência, caso seja um trabalhador independente).

Mantenha-se informado e actualizado  sobre as orientações emitidas pelas auto-
ridades públicas de saúde.

Garanta que cumpre rigorosamente todas as medidas de higiene, etiqueta respi-
ratória e distanciamento físico. Assegure que a organização onde trabalha toma 
as medidas necessárias para que lhe seja possível cumprir as recomendações de 
protecção (por exemplo, os postos de trabalho devem respeitar as regras de dis-
tanciamento físico e, de acordo com as indicações da DGS, a entrada de clientes 
no espaço físico da organização deve ser limitada).

Monitorize activamente sintomas e sinais de alerta. Em caso de dúvida deve con-
tactar a Linha SNS24 e iniciar de imediato o isolamento.



C U I D E  D E  S I
Aceite que além de ser um profissional é uma pessoa, com receios e ansiedades  normais face a esta situação. Que pode sentir 
inveja daqueles que podem ficar em casa. E que se pode sentir culpado por colocar a sua família em risco. 

Aceite que apesar de continuar no seu local de trabalho habitual, as exigências são maiores agora. Que é necessário adaptar-se 
a novas regras, gerir os seus sentimentos e reorganizar a sua vida pessoal e familiar. Qualquer erro cometido neste período de 
ajustamento, dificuldade de concentração ou diminuição da produtividade não pode ser considerados incompetência ou inferiori-
dade.

Concentre-se naquilo que pode controlar.  E o que pode controlar é o seu comportamento (e não o dos outros). Cumpra todas as 
medidas de protecção e procure organizar a sua vida profissional e pessoal da melhor forma possível.

Confie em si e nas suas capacidades para lidar com situações difíceis. Lembre-se das estratégias que 
usou e que foram benéficas quando enfrentou outras situações adversas no passado. Normalmente 
somos surpreendidos pela nossa resiliência face a desafios complicados.

Mantenha as suas rotinas de pausa e descanso. Assim como uma alimentação saudável e algum exer-
cício físico. Na sua vida pessoal procure também respeitar as rotinas habituais.

Mantenha contactos sociais, não só com colegas de trabalho com quem possa partilhar a sua experiên-
cia da situação, mas também com os seus familiares e amigos.

Desligue do trabalho. Quando chegar a casa dedique-se à sua família, aos seus interesses e actividades 
que lhe dão prazer (ou permita-se não fazer nada).



Identifique e reconheça sinais de alerta para a sua Saúde Psicológica. 
Se sente níveis demasiado elevados de stresse ou ansiedade e fadiga 
intensas; se aumentou o seu consumo de álcool; se está muito irritável 
e de mau humor; se houve um aumento de problemas no seu relaciona-
mento com colegas; se não consegue relaxar e concentrar-se; se tem 
dificuldade em adormecer/dormir ou alterações significativas de apetite 
peça ajuda e fale com um Psicólogo. 

Esteja atento a cargas e ritmos de trabalho desadequados. Não aceite uma carga de trabalho 
maior do que aquela que consegue suportar, nem um ritmo que não consegue acompanhar. Situ-
ações de sobrecarga aumentam o risco de acidentes de trabalho e de burnout. Fale com a sua chefia 
ou com o responsável de Recursos Humanos da organização onde trabalha.

Sinta orgulho em si e saiba que muitos outros também 
sentem orgulho em si e em todos aqueles que se mantêm 
a trabalhar fora de casa em prol do bem comum.

R E C O N H E Ç A  A 
S U A  C O R A G E M . 

Mantenha uma atitude positiva e confiante. Os profissionais e as 
autoridades de saúde estão a fazer tudo o que podem para conter 
o vírus e responder às pessoas que estão doentes. Esta situação é 
apenas temporária e dela também podem nascer coisas positivas.

Projecte-se no futuro e pense como se vai sentir quando tudo isto 
acabar: as aprendizagens que terá feito, a capacidade de adaptação 
que terá demonstrado, as competências que desenvolveu.

Apesar do estado de emergência que vivemos, os 
cidadãos continuam a ter resposta a todas as suas 
necessidades essenciais. Ao continuar a trabalhar 
fora de casa está a contribuir activamente e de 
forma vital para o funcionamento da sociedade e 
para o bem-estar colectivo. 

O B R I G A D O !
CONSULTE
“Como me sinto?” - Checklist para Colaboradores/Trabalhadores 

Caminhos de Decisão em Saúde Psicológica no Trabalho

Perguntas e Respostas sobre o Burnout

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/caminhos_de_decisaao_contextolaboral.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_perguntas_respostas_sobre_burnout_vf_1.pdf


R E C O N H E Ç A  A 
S U A  C O R A G E M . 

O B R I G A D O !



 

RECURSOS PARA 
COLABORADORES



PANDEMIA COVID-19

Checklist para Colaboradores / Trabalhadores

A situação de pandemia COVID-19 afecta-nos a todos, colocando-nos perante novas exigências e desa�os, que 
implicam a capacidade de nos adaptarmos e mudar o nosso comportamento no dia-a-dia laboral, em contexto 
remoto ou presencial. Por isso, é importante estarmos atentos e cuidarmos da nossa Saúde Psicológica e do 
nosso bem-estar.

Utilize esta Checklist para re�ectir sobre como se tem sentido nas últimas duas semanas. Responda, o mais since-
ramente possível e com base na sua experiência pessoal, assinalando com um      sempre que a resposta às a�rma-
ções for “sim, na maior parte do tempo”.

Não existem respostas “certas” ou “erradas”, esta Checklist serve apenas para que possa reconhecer e re�ectir 
sobre os seus pensamentos, sentimentos e comportamentos recentes.  

Os resultados desta Checklist não constituem, de forma alguma, uma avaliação ou diagnóstico psicológico. Servem 
apenas para o ajudar a pensar sobre si próprio, sobre como se tem sentido nas últimas duas semanas. Independen-
temente dos resultados, se está preocupado com a sua Saúde Psicológica, procure ajuda pro�ssional – um Psicó-
logo pode ajudar.

 COMO
ME SINTO?

Responda, o mais sinceramente possível e com base na sua experiência pessoal, assinalando com um      sempre 
que a resposta às a�rmações for “sim, na maior parte do tempo”.

Sinto-me muito nervoso ou ansioso.

1

2

Sinto-me muito cansado, com falta de energia. Custa-me ir trabalhar.

Sinto-me muito nervoso, ansioso e/ou irritável quando estou a trabalhar.

3 Estou constantemente preocupado com alguma coisa. 
E preocupo-me com o trabalho mesmo quando não estou a trabalhar.

4 Sinto-me pessimista, sem esperança no futuro e na minha carreira.



Chave de Leitura

Parece estar a lidar bem com a situação. Lembre-se que é natural sentir ansiedade e preocupação nesta situa-
ção exigente e de incerteza. Sempre que se estiver a sentir pouco produtivo, ansioso ou sobrecarregado, faça 
uma pausa, de preferência em conjunto com um colega. Cuide da sua Saúde Psicológica, do seu bem-estar e do 
equilíbrio entre a sua vida pessoal e pro�ssional.

Lembre-se que é natural sentir ansiedade e preocupação nesta situação exigente e que é igualmente natural ter 
di�culdades em lidar com este momento desa�ante. Fale com pessoas em quem con�a, dentro e fora do local 
de trabalho, sobre aquilo que o preocupa, reserve tempo para cuidar de si e procure ajuda – um Psicólogo pode 
ajudar. Por exemplo, pode ligar para a Linha de Aconselhamento Psicológico SNS24.

Quando temos de lidar com experiências difíceis e os nossos sentimentos interferem na nossa vida e no nosso 
bem-estar, devemos procurar ajuda. Um Psicólogo pode colaborar connosco e ajudar-nos a pensar de forma 
mais clara e a encontrar estratégias para resolvermos as nossas di�culdades. 
Ligue para a Linha de Aconselhamento Psicológico SNS24.

1 - 3

4 - 8

9 - 15

5 Tenho di�culdade em lidar, simultaneamente, com as exigências da minha vida pro�ssional 
e as exigências da minha vida pessoal e familiar.

6 Não sinto motivação para trabalhar e/ou não me sinto valorizado pelas pessoas com quem trabalho.

7 Tenho di�culdade em concentrar-me e/ou tomar decisões no trabalho.

8 Não me apetece ou evito falar com outras pessoas.

9 Discuto com o meu chefe e/ou colegas e/ou sinto que os estou a desiludir.

10 É difícil relaxar, mesmo quando não estou a trabalhar.

11 Sinto-me frustrado e/ou culpado por não conseguir realizar todas as minhas tarefas e/ou 
adio sistematicamente as minhas tarefas.

12 Sinto que tudo é um esforço para mim e que não tenho competência 
su�ciente para realizar o trabalho.

13 Trabalho horas a mais e raramente faço pausas durante o dia.

14 Quando estou no trabalho é como se não estivesse… Estou lá com o corpo, mas não com a cabeça.

15 O meu padrão habitual de sono alterou-se (ex. não consigo dormir, durmo mais).



Ultimamente tenho mais 
dificuldade em concentrar-me, 
parece que não faço nada de 
jeito

PENSAMENTOS Se te sentes assim…

Sempre que se estiver a sentir pouco produtivo, 
ansioso ou sobrecarregado, faça uma pausa. 

Respire fundo, faça exercício físico, ligue a um 
amigo e só depois regresse ao trabalho.
Consultar esta informação sobre Saúde 
Psicológica pode ajudar.

Se um colega se sente assim…

Convide o colega para fazerem uma pausa em 
conjunto. Encoraje-o a envolver-se em 
actividades sociais.

Consultar esta informação sobre Saúde 
Psicológica pode ajudar.

Se os colaboradores se sentem assim…

Construa um Local de Trabalho 
Saudável. Um Psicólogo pode ajudá-lo a 
promover o equilíbrio entre a vida 
profissional e familiar e a prevenir o 
stresse na sua organização.

Consultar esta informação sobre Saúde 
Psicológica pode ajudar.É frequente trabalhar 

mais horas e é raro 
fazer pausas durante 
o dia.

Sinto-me cansado e 
culpado por nãoconseguir 
realizar todas as minhas 
tarefas.

Na generalidade 
sinto-me bem. 
Estes 
pensamentos e 
sentimentos só 
me preocupam 
de vez em 
quando ou nunca 
me ocorrem.

SENTIMENTOS

COMPORTAMENTOS

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoio
https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoio

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoiohttps://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoiohttps://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoio

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoiohttps://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoio

https://www.ordemdospsicologos.pt/pt/covid19/documentos_apoio



Estou sempre preocupada 
e não faço nada de jeito!

PENSAMENTOS

Chego sistematicamente 
atrasada, porque não me 
apetece ir trabalhar. E 
quando estou no trabalho 
é como se não estivesse.

Sinto-me muito ansiosa
e frustrada. 

Não me sinto 
bem. Estes 
pensamentos e 
sentimentos 
preocupam-me 
com bastante 
frequência.

SENTIMENTOS

COMPORTAMENTOS

Se te sentes assim…

Procure ajuda. Um Psicólogo pode ajudar.

Ligue para a Linha de Aconselhamento 
Psicológico SNS24.

Fale com pessoas em quem confie, dentro e 
fora do Local de Trabalho, sobre aquilo que o 
preocupa e o faz sentir stressado.

Se um colega se sente assim…

Mostre-se disponível para ouvir.

Sugira ao colega que procure ajuda. 
Um Psicólogo pode ajudar.

Se os colaboradores se sentem assim…

Implemente uma Estratégia de Prevenção e 
Intervenção nos Riscos Psicossociais. Um 
Psicólogo pode ajudá-lo a desenvolver acções 
relativas ao ambiente de trabalho, às tarefas 
laborais, ao negócio, às relações e 
desenvolvimento profissional e pessoal dos 
colaboradores.



Não sei o que hei-de fazer… 
sou um fracasso. Vou ser 
despedido.

PENSAMENTOS

Só me apetece chorar, 
nem decisões simples 
consigo tomar. Às vezes, 
não consigo levantar-me 
da cama quando são 
horas de ir trabalhar.

Sinto-me exausto e muito 
sozinho.

Não me sinto 
nada bem. Estes 
pensamentos e 
sentimentos 
preocupam-me 
constantemente.

Se te sentes assim…

Procure ajuda! Contacte um Psicólogo. Em 
alternativa, contacte o seu Médico de Família e 
peça-lhe que lhe referencie um Psicólogo.

Ligue para a Linha de Aconselhamento 
Psicológico do SNS24.

Se um colega se sente assim…

Mostre-se disponível para ouvir.

Incentive e apoie o colega a procurar ajuda 
junto de um Psicólogo.

Se os seus alunos se sentem assim…

Incentive e apoie os colaboradores a 
procurarem ajuda junto de um Psicólogo.

Planeie um programa de 
regresso/readaptação ao trabalho, após ter 
sido ultrapassado o problema de Saúde 
Psicológica.

Construa um Local de Trabalho Saudável para 
os seus colaboradores. Um Psicólogo pode 
ajudá-lo.

SENTIMENTOS

COMPORTAMENTOS
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PERGUNTAS E
RESPOSTAS SOBRE

BURNOUT
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Oburnout ou síndrome de esgotamento profissional é 
um tipo específico de stresse ocupacional, ou seja, 
de stresse provocado pelo trabalho. Caracteriza-se, 
sobretudo, pela exaustão emocional e pela diminui-

ção do envolvimento pessoal no trabalho. 

Determinadas profissões, por envolverem tarefas que impli-
cam contacto muito próximo e envolvimento emocional com 
os outros – como é o caso dos Profissionais de Saúde, Pro-
fessores ou Educadores – são especialmente vulneráveis a 
este problema de Saúde Psicológica. 

O QUE É O BURNOUT?
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Quando experienciamos uma situação de bur-
nout, que não acontece de um dia para o outro, 
antes decorre de um processo de desenvolvi-
mento de sintomas, podemos sentir:

Exaustão emocional (esvaziamento emocional, 
desgaste da nossa empatia e diminuição da 
compaixão pelo outro) 

COMO SEI SE ESTOU NUMA  
SITUAÇÃO DE BURNOUT?

1
2
3

4
5
6

Menor realização profissional (avaliamo-nos de 
forma mais negativa, tal como avaliamos como 
mais negativa a nossa situação no trabalho e a 
forma como o estamos a realizar) 

Menor motivação, propósito e envolvimento/
dedicação ao nosso trabalho 

Sintomas físicos (como maior fadiga, dores 
musculares e/ou enxaquecas, alterações ao 
sono ou nos níveis de tensão arterial, entre ou-
tros)

Menor bem-estar e satisfação com a vida  
em geral

Deterioração das relações sociais e familiares
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DOCUMENTOS DE APOIO

Se formos Professores ou Educadores, podemos preen-
cher a Checklist “Como me Sinto?”, para Colaboradores/
Trabalhadores.

Se formos Profissionais de Saúde, podemos preencher 
a Checklist “Como me Sinto?”, para Profissionais de Saú-
de.

PROFISSIONAIS DE SAÚDE

PROFESSORES OU EDUCADORES

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_colaboradores.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/checklist_profissionaissaude.pdf
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O burnout tem consequências negativas não só 
na nossa vida profissional (pode provocar ab-
sentismo, perda de produtividade ou diminui-
ção do compromisso com o trabalho), mas 

também na nossa vida pessoal (pode influenciar o nosso 
bem-estar, as relações sociais e a vida familiar). 

ESTÁ  ASSOCIADO  A PROBLEMAS  
ALIMENTARES  E DO SONO, DOENÇAS 
CARDIOVASCULARES, MÚSCULO-
ESQUELÉTICAS E AUTO-IMUNES, BEM 
COMO A PROBLEMAS DE SAÚDE MENTAL/
PSICOLÓGICA (COMO A ANSIEDADE, 
DEPRESSÃO, ALCOOLISMO OU SUICÍDIO).  

QUAIS SÃO AS CONSEQUÊNCIAS 
DO BURNOUT?

O burnout representa um risco não apenas para nós 
próprios, mas também para os nossos colegas, uma 
vez que é “contagioso” (a tensão psicológica, a par 
da diminuição dos níveis de envolvimento, pode ser 
transferida para os outros elementos da equipa de 
trabalho). E, para além disso, pode ainda colocar em risco 
a saúde ou o bem-estar dos outros, estando associado 
à diminuição da qualidade dos serviços prestados e ao 
aumento dos erros no trabalho e no empobrecimento ou 
dificuldade na tomada de decisão. 

Há ainda que acrescentar os custos económicos do 
burnout, quer para os indivíduos (por exemplo, perda de 
salário, gastos adicionais com consultas e tratamentos), 
quer para as organizações (por exemplo, absentismo, 
erros e acidentes de trabalho e redução da produtividade). 
Só em Portugal, estima-se que o stresse e o burnout 
custem às empresas 3,2 mil milhões de euros por ano. 
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SIM
O burnout é um dos 

riscos psicossociais 
que mais afecta as 

organizações. 

O stresse ocupacional 
é o segundo problema 
de saúde relacionado 
com o trabalho mais 
reportado na Europa.

Em Portugal, 
entre 2011 e 

2013, 21,6% dos 
profissionais de saúde apre-
sentaram burnout moderado 

e 47,8% burnout 
elevado.

Afecta mais de 

40 milhões de 
trabalhadores em 
toda a União 
Europeia.1

As situações de 
stresse ou 

burnout são responsáveis 

por 50% a 60% do 
absentismo laboral nas 

empresas europeias.2

Durante a COVID-19, 
mais de metade dos 
profissionais de saúde 
apresentaram sinais 
de burnout, stresse e 
ansiedade.3

“Quase três em 
cada quatro (72,2%) 

profissionais de saúde 
apresenta níveis médios ou 

elevados de exaustão 
emocional e valores 

semelhantes de 
burnout.”4

dos professores portugueses 
sofrem de�burnout, devido a 
factores como a excessiva 
burocracia, a indisciplina e a

sensação de não conseguirem 
acompanhar os alunos 

individualmente.5

Fontes: 1. Fundação Europeia para a Melhoria das Condições de Trabalho; 2. 6º inquérito Europeu sobre as Condições de Trabalho (2015); 3. Faculdade de Medicina da Universidade do Porto (FMUP); 4. Barómetro COVID-19, projecto de investigação da Escola Nacional de Saúde 
Pública (ENSP); 5. fonte: Universidade Nova e a Fenprof

O BURNOUT 
É UM PROBLEMA 
COMUM?
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É. Sobretudo em situação de COVID-19, o bem-es-
tar e a resiliência emocional dos Profissionais 
de Saúde e Professores/Educadores são compo-
nentes-chave da manutenção de serviços essen-

ciais de Saúde e de Educação e do bem-estar da popula-
ção. Por isso é crucial prevenir e intervir nos contextos de 
trabalho destes profissionais. 

Sabemos, através das evidências científicas disponíveis 
que é altamente provável que o burnout entre Profissio-
nais de Saúde, Professores e Educadores aumente con-
sideravelmente durante e após a pandemia, impactando 
negativamente a Saúde Mental/Psicológica destes pro-
fissionais e os serviços que prestam, influenciando resul-
tados de Saúde e o desempenho académico e social dos 
estudantes.

O BURNOUT É UM PROBLEMA 
DE SAÚDE PÚBLICA?
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Carga de trabalho superior à capacidade do profissional

Falta de autonomia e controlo sobre as tarefas e a orga-
nização do trabalho

Baixo propósito ou significado das tarefas realizadas

Realização de tarefas perigosas ou de grande exigên-
cia emocional

Horários de trabalho contínuos e excessivos (supe-
riores a 8h diárias) e/ou horários por turnos

QUE FACTORES CONTRIBUEM PARA  
O DESENVOLVIMENTO DE SITUAÇÕES  
DE BURNOUT?

Há vários factores que podem contribuir para o 
desenvolvimento de situações de Burnout. Al-
guns dos mais comuns são:

Existência de poucas ou nenhumas pausas para des-
canso (mais de cinco horas de trabalho consecutivo)

Conflitos e má relação entre colegas e superiores hie-
rárquicos

Dificuldades de equilíbrio entre a vida pessoal  
e profissional

Incapacidade de resolução de problemas pessoais 
que impactam no trabalho
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No caso dos Profissionais de Saúde observámos um 
aumento do número de doentes ao cuidado de cada 
profissional; a necessidade de enfrentar uma doen-
ça altamente contagiosa, com consequências graves 
e sem um tratamento cabal ou uma vacina para o ví-
rus que a provoca, num contexto de grande incerteza 
e poucas evidências científicas que possam ajudar a 
sustentar os processos de tomada de decisão; a escas-
sez de recursos para fazer face ao medo de contágio 
(de si próprios ou das suas famílias); a necessidade 
de confortar emocionalmente os doentes, mantendo 
as medidas de segurança, bem como de comunicar 
agravamento de quadros clínicos ou falecimentos a 
familiares; a necessidade de por vezes se afastar da 
família e/ou ter menos apoio emocional neste período. 

A pandemia COVID-19 agravou o nível de exigência e desafios que Profissionais de Saúde, Professores e Educadores 
enfrentam na sua actividade profissional diária, aumentando o número de factores de stresse.

EM PORTUGAL, OS PROFISSIONAIS DO 
SERVIÇO NACIONAL DE SAÚDE (SNS) 
TRABALHARAM MAIS 1,163 MILHÕES 
DE HORAS EXTRAORDINÁRIAS NOS 
PRIMEIROS SEIS MESES DE 2020, UM 
AUMENTO DE 17% FACE AO MESMO 
PERÍODO DO ANO PASSADO.

Em apenas um mês contaram-se quase mais meio mi-
lhão de horas.

No caso dos Professores e Educadores, para além 
de exercerem uma profissão de cuidado que, mes-
mo nas melhores condições, é muito exigente e par-
ticularmente vulnerável ao risco de stresse e burnout, 
foram confrontados com uma mudança abrupta nos 
modelos, necessidades, plataformas e estratégias de 
ensino-aprendizagem, além de que passaram a ser es-
crutinados de modo significativo por encarregados de 
educação e pela sociedade em geral. No combate à 
pandemia, também os Professores e Educadores são 
profissionais na linha da frente.
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Além do que a minha Organização poderá fazer neste âmbito, 

COMO POSSO EVITAR ENTRAR 
NUMA SITUAÇÃO DE BURNOUT?

Rentabilizar micro momentos para nos conectarmos 
connosco. Aproveitar os momentos de higiene das 
mãos (ou aqueles em que lavamos os dentes, pre-
paramos o refeições ou esperamos que o portão da 
garagem abra) como uma oportunidade para ganhar 
consciência e regular as nossas emoções: concen-
trarmo-nos na nossa respiração, no nosso corpo, nos 
nossos sentimentos e tentar visualizar a tranquilida-
de e empatia que queremos levar para o momento 
seguinte.

Dar nome ao que estamos a sentir. Sempre que algo 
nos perturba de alguma forma, podemos parar e dedi-
car um momento a perceber o que estamos a sentir e 
a dar-lhe um nome – estamos zangados? Preocupa-
dos? Sobrecarregados? Exaustos? Nomear e ganhar 
consciência sobre como nos estamos a sentir contri-
bui para sermos mais capazes de gerir essa emoção. 

Três coisas boas. Pensar, escrever ou partilhar com 
alguém três coisas boas que nos aconteceram duran-
te o dia, pelas quais estamos gratos ou que, simples-
mente, nos fizeram sentir bem.

Pedir ajuda. Se está constantemente ansioso, se se 
sente exausto e não consegue manter o seu funciona-
mento habitual, na sua vida pessoal ou profissional, 
procure a ajuda de um Psicólogo.

DESCUBRA OUTRAS ESTRATÉGIAS DE AUTOCUIDADO 
E PREVENÇÃO DO BURNOUT. 

Se é Profissional de Saúde, consulte as Recomendações 
de Autocuidado e Bem-estar. Se é Professor ou Educa-
dor, consulte as seguintes Recomendações.

http://www.encontreumasaida.pt
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_profissionais_saude.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_profissionais_saude.pdf
https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/covid_19_professores_e_educadores.pdf
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UM PSICÓLOGO PODE AJUDAR?

Sim. Um Psicólogo pode ajudar-nos a desenvolver es-
tratégias de regulação emocional e autocuidado que 
nos permitam gerir melhor a ansiedade e o stresse, bem 
como o equilíbrio entre a vida/necessidades pessoais e 
profissionais. 

Junto das organizações, os Psicólogos podem, além 
de contribuir para a avaliação do stresse e burnout de 
trabalhadores ou grupos de trabalhadores ou adminis-
tradores, participar e contribuir para a criação de 
ambientes de trabalho psicologicamente saudá-
veis, nomeadamente através de esforços para 
melhorar a comunicação e a liderança, envol-
ver os trabalhadores nas organizações, au-
mentar o equilíbrio entre a vida pes-
soal e profissional bem como o 

respeito por momentos de pausa e descanso, garantir o 
desenvolvimento e crescimento pessoal e profissional 
dos trabalhadores, melhorar a Saúde e o bem-estar físi-
co e mental/psicológico dos trabalhadores e reconhecer as 
suas contribuições para a organização.



COVID-19
COMO MANTER ACTIVIDADES DE ENSINO, 

APRENDIZAGEM E FORMAÇÃO À DISTÂNCIA 

ESTUDANTES
E FORMANDOS

PROFESSORES
E FORMADORES



1ª PUBLICAÇÃO: 19 DE ABRIL DE 2020
CONSULTE O DOCUMENTO ORIGINAL AQUI
REVISÃO: NOVEMBRO 2020



O distanciamento físico e o isolamento contribuem contribui 
para conter a propagação do vírus e as pessoas que se encon-
tram nesta situação contribuem decisivamente para manter a 
sua segurança e a dos outros.

Se é responsável por uma escola ou entidade formadora, pro-
fessor ou formador, estará a experienciar a necessidade de se 
adaptar a uma situação de modalidades mistas (presencial e à 
distância) ou à distância das suas aulas e acções formativas.

Ainda que cada um de nós sinta esta situação de forma diferente 
e tenha as suas próprias estratégias para lidar com ela, algumas 
respostas são expectáveis e há um conjunto de recomendações 
que o/a podem ajudar a gerir esta situação, tendo em especial 
consideração o potencial impacto da COVID-19 nos estudantes 
e formandos, bem como nas suas experiências de aprendiza-
gem.

O distanciamento físico e o isolamento contribuem contribui 
para conter a propagação do vírus e as pessoas que se encon-
tram nesta situação contribuem decisivamente para manter a 
sua segurança e a dos outros.

Se é estudante/formando, estará a adaptar-se a modalidades 
mistas (presencial e à distância) ou à distância das suas aulas/
sessões de formação.

Ainda que cada um de nós sinta esta situação de forma diferente 
e tenha as suas próprias estratégias para lidar com ela, algumas 
respostas são expectáveis e há um conjunto de recomendações 
que o/a podem ajudar a gerir esta situação e a manter o seu 
processo de aprendizagem.

PARA OS ESTUDANTES
| FORMANDOS

PARA AS ESCOLAS
| ENTIDADES 
FORMADORAS



SEJA (PRO)ACTIVO  
NA SUA APRENDIZAGEM

Independentemente das indicações que a sua escola/entidade formadora 
lhe dê, poderá proactivamente consultar recursos e materiais de aprendiza-
gem, fazendo um estudo autónomo. Existem recursos de acesso gratuito na 
internet que permitem aprender sozinho sobre quase tudo.

MANTENHA 
ROTINAS DE ESTUDO

Ainda que a situação de isolamento o 
possa fazer parecer, a realidade é que 
esta situação não equivale a estar de 
férias. Deste modo, manter o investi-
mento em aprender é importante para 

a sua formação e desenvolvimento. Faça um horário e comprometa-se com a re-
alização de actividades de estudo e/ou aulas/sessões de formação à distância.

PLANEIE E CALENDARIZE
Para garantir a realização de aulas/cursos 
de formação, considere qual é o nível de 
estudos, que necessidades têm os estu-
dantes/formandos e que disponibilidade 
têm os pais, mães e cuidadores (nos casos 
em que se aplique, pois são agentes facil-
itadores das aprendizagens com os mais 

novos). Sempre que possível procure promover a autonomia dos estudantes/
formandos na regulação do seu estudo.

CENTRE-SE EM OBJECTIVOS
Pense no que são efectivamente as aprendizagens essenciais para os seus 
estudantes/formandos e de que forma consegue garantir que os objectivos 
são alcançados. Às vezes “menos é mais”, pelo que deve tentar simplificar. 
A consolidação de aprendizagens anteriores poderá ser mais importante do 
que avançar com novos conteúdos – adapte-se ao que fizer mais sentido no 
caso em concreto.

PRIORIZE OS 
ASPECTOS PSICOSSOCIAIS

Não menos importante do que ter estudantes/formandos a cumprir com ob-
jectivos educacionais, será fazer com que mantenham o seu bem-estar e 
saúde psicológica, contribuindo para que se reforcem relações sociais den-
tro da comunidade educativa. Deste modo, é essencial promover o contacto 
entre os estudantes/formandos e a sua articulação com respectivos profes-
sores/formadores, recorrendo à cooperação em rede. 

FOQUE-SE NO ESSENCIAL
Pense que esta situação não durará para sempre, é temporária. Não pense 
no que está a perder, mas no que pode conservar e até ganhar. Lembre-se 
que as escolas/entidades formativas e os seus professores/formadores 
tudo farão para garantir que, na medida do possível, as aprendizagens es-
senciais são mantidas. Por outro lado, poderá ter tempo livre para investir 
em aprender sobre temas do seu interesse e para os quais, habitualmente, 
não tem tempo. 



ADAPTE EM  
FUNÇÃO DO PÚBLICO-ALVO

Para crianças (1º ciclo) não será proveitoso pensar em sessões síncronas com 
mais de 20 minutos. Para estudantes do ensino secundário, o recomendado são 
sessões síncronas até 40 minutos. O essen-
cial é adequar às características dos 
destinatários da aula/formação. 
Procure favorecer a apren-
dizagem auto-regulada – 
lance desafios e tarefas 
para que os estudantes/
formandos as façam de 
forma autónoma; promo-
va o trabalho em equipas 
e grupos que estimule o 
contacto destes com os 
seus colegas.

MONITORIZE 
AS APRENDIZAGENS

Veja como pode acompanhar as aprendizagens, de forma dinâmica, base-
ando-se desejavelmente nos trabalhos do dia a dia que vier a estabelecer 
com estudantes/formandos, recorrendo a instrumentos diversos e que per-
mitam mais foco nos processos do que nos resultados (por exemplo, ba-
seados em processos de reflexão dos alunos), criando exercícios, questões 
de aula virtual, testes ou pequenos projetos. Estabeleça regras para aferir o 
aproveitamento dos estudantes/formandos, partilhe-as com os mesmos e 
dê feedback.   

SEMPRE QUE POSSÍVEL, 
DISTINGA ZONAS DE ESTUDO 
E DE LAZER

Uma vez que durante o perío-
do de isolamento temos de 
passar muito tempo em casa, 
é importante manter diferen-
ciadas as zonas em que es-
tudamos/trabalhamos e as 
zonas de lazer. Deste modo, 
procure ter um espaço que 
seja especificamente dedica-
do ao estudo e formação. 

Caso ainda não tenha um 
espaço em casa dedicado 
ao estudo e aprendizagem, 

crie-o. Tente que este seja bem iluminado (de preferência com luz natural), com 
temperatura adequada, confortável e com um bom acesso à internet (aspecto 
fundamental para pesquisas online ou estar “ligado” às aulas/sessões formativas 
online).

Ainda que o conforto 
seja importante, este 
é um espaço de tra-
balho, pelo que deve 
utilizar uma mesa e 
uma cadeira (reserve 
o sofá ou a cama 
para momentos de 
lazer).



PROCURE ESTAR 
LIGADO EM REDE COM COLEGAS

De forma a minimizar o sentimento de isolamento e lidar com alguns desafi-
os do processo de aprendizagem é importante manter o contacto à distância 
com os seus colegas, bem como com os seus professores/formadores, de 
forma a tirar proveito do trabalho cooperativo, em rede. As relações sociais 
são importantes para facilitar a aprendizagem e, acima de tudo, preservar o 
nosso bem-estar e uma boa Saúde Psicológica.

PEÇA AJUDA
Informe-se junto de profissionais especialistas. Se, na sua organização tem 
alguém com formação na área no ensino à distância, aconselhe-se com 
quem tem mais conhecimento e experiência sobre o tema. Ainda que o en-
sino à distância não seja demasiado complexo, a realidade é que tem espe-
cificidades. 

SEJA PRÁTICO
“O óptimo é inimigo do bom”. Pense em recursos que a escola/entidade for-
madora já tenha e já utilize. Procure selecionar o que seja mais rápido e 
fácil de implementar. A ideia é fazer o que for o melhor possível dadas as 
circunstâncias. 

GARANTA A SEGURANÇA 
E PROTECÇÃO DE DADOS 

Procure garantir que a partilha de documentos e informação é segura, que as 
plataformas e aplicações utilizadas respeitam a privacidade dos estudantes/
formandos.

GARANTA A INCLUSÃO
Tenha em atenção as necessidades específicas de aprendizagem dos seus 
estudantes/formandos, garantindo a equidade no acesso às mesmas e aos 
instrumentos, ferramentas de trabalho, internet e outros dispositivos.



SELECCIONE A MELHOR 
TECNOLOGIA E FERRAMENTAS

É de evitar a dispersão por múltiplas plataformas. A decisão sobre a escolha da 
plataforma a adoptar dependerá de vários factores: 

Pense na literacia digital de quem vai dinamizar e assistir às aulas/sessões 
de formação (o professor/formador e estudantes/formandos têm uma boa 
relação com tecnologias? Teremos de ter uma solução muito simples mas 
menos elaborada ou mais complexa mas mais criativa?)

Equacione o tipo de equipamentos a utilizar, adequando à realidade dos 
seus estudantes/formandos (Utilizarão PC ou telemóveis? Têm microfone 
e câmara?)

Veja qual o número de pessoas a assistir em simultâneo.

Pondere sobre o método de ensino – Será mais expositivo ou requer inter-
acção entre os participantes? Pretende que as aulas/sessões decorram de 
forma síncrona (em directo) ou assíncrona (em diferido)?

Verifique que recursos tem disponíveis – Tem possibilidade de recorrer a 
uma solução paga (e portanto potencialmente mais sofisticada e com mais 
funcionalidades) ou será preferível escolher uma “open-source” (há platafor-
mas e aplicações gratuitas com boas funcionalidades, ex. da Google)?

DÊ (IN)FORMAÇÃO AOS PAIS | 
PROFESSORES | FORMADORES

É um investimento a fazer para que os restantes esforços de ensino/for-
mação à distância sejam realmente proveitosos. Assim, e de modo a que 
os maiores aliados da boa implementação destas medidas tenham os re-
cursos necessários e saibam usá-los, planeie e execute uma breve/pequena 
formação à distância para explicar como usar as ferramentas selecionadas 
e/ou disponibilize informação a este propósito. Deste modo, não só contribui 
para a criação de uma “rede”/”comunidade” entre estes educadores, como 
terá maior probabilidade de sucesso na concretização deste plano de ensi-
no/formação à distância.





COVID-19
É IMPORTANTE COMBATER O 
ESTIGMA E A DISCRIMINAÇÃO 



1ª PUBLICAÇÃO: 17 DE MARÇO DE 2020
CONSULTE O DOCUMENTO ORIGINAL AQUI
REVISÃO: OUTUBRO 2020

https://www.ordemdospsicologos.pt/ficheiros/documentos/doc_covid_19_estigma.pdf


Contudo, e porque é uma doença nova, sobre a qual ainda
existem muitas incertezas, pode provocar comportamentos de 
estigma social e discriminação para com pessoas que tenham 
ou tenham tido o vírus, que tenham estado em contacto com 
o vírus ou em países onde existem cadeias de transmissão co-
munitária, pessoas que estejam ou tenham estado em isola-
mento ou quarentena.

Sabemos que a pandemia COVID-19 pode provocar ansiedade 
e medo. E que estes sentimentos juntamente com a incerteza 
perante aquilo que desconhecemos ou não controlamos po-
dem alimentar estereótipos e crenças erradas, contribuindo 
para a estigmatização social de determinados cidadãos ou 
grupos de cidadãos e para a diminuição da coesão social. 

Sendo que, neste momento, talvez mais do que nunca, pre-
cisamos de nos unir e proteger mutuamente, adoptando 
comportamentos pró-sociais e de altruísmo cívico que nos 
possam manter a todos saudáveis, em segurança e em boa 
convivência.

A  C O V I D - 1 9 
É  U M  F E N Ó M E N O 
G L O B A L ,  Q U E  N O S 
A F E C T A  A  T O D O S  E  N O S 
P O D E  I N F E C T A R  A  T O D O S , 
S E M  E X C E P Ç Õ E S . 



QUANDO O ESTIGMA E A DISCRIMINAÇÃO
AUMENTAM, AUMENTA TAMBÉM

A PROPAGAÇÃO DO VÍRUS 

As pessoas tendem a ocultar os sintomas, doença ou factores de risco (via-
gens, contactos), a não procurar aconselhamento junto de profissionais 
de saúde atempadamente, e os comportamentos recomendados (como a 
distância social ou o isolamento) podem ser mais desvalorizados ou mes-
mo utilizados no sentido de procurar encobrir essas situações. O próprio 
nome oficial da doença (COVID-19) foi deliberadamente escolhido para evitar 
qualquer tipo de estigmatização: o “co” significa Corona, “vi” significa vírus e 
“d” significa doença, 19 significa que a doença surgiu em 2019.

O ESTIGMA E A DISCRIMINAÇÃO PREJUDICAM-NOS A TODOS.

E são particularmente gravosos para as pessoas com uma ligação percebida ao vírus, com impacto no seu estado 
emocional e bem-estar, uma vez que podem estar sujeitos à rejeição social e à violência, assim como à diminuição do 
acesso à educação, habitação ou emprego.

QUALQUER CIDADÃO COM UMA LIGAÇÃO AO VÍRUS MERECE A 
NOSSA EMPATIA, SOLIDARIEDADE E APOIO. PODÍAMOS SER NÓS. 

PODEMOS SER NÓS. PODEREMOS VIR A SER NÓS.



É  U R G E N T E 
C O M B A T E R  O 
E S T I G M A  E  A 
D I S C R I M I N A Ç Ã O 
P A R A 
A U M E N T A R M O S  A 
R E S I L I Ê N C I A  D E 
T O D O S  O S 
C I D A D Ã O S . 

C O M O  P O D E M O S 
A J U D A R ?

TODOS TEMOS UM PAPEL E DEVEMOS FAZER A NOSSA PARTE, 
continuando a cumprir rigorosamente as recomendações da DGS e pro-
movendo, junto dos nossos familiares e amigos, a adopção de compor-
tamentos de protecção, higienização das mãos e do espaço, etiqueta 
respiratória, e distância física.

O estigma e a discriminação partem do desconhecimento sobre a 
doença. MANTENHA-SE INFORMADO E ACTUALIZADO, escolhendo 
fontes credíveis de informação (nomeadamente a DGS e a OPP).

UTILIZE AS REDES SOCIAIS COM CONSCIÊNCIA E RESPONSABI-
LIDADE.  Não partilhe imagens ou informações que não provenham de 
fontes credíveis (nomeadamente da DGS, OMS e OPP) e possam reforçar 
o fenómeno da desinformação. Utilize-as para apoiar aqueles que mais 
precisam.

PARTILHE BOAS NOTÍCIAS. Divulgue histórias e imagens de pessoas 
que recuperaram do COVID-19 ou que apoiaram um ente querido na 
sua recuperação, enfatizando que a maioria das pessoas recupera da 
COVID-19. Divulgue bons exemplos de como lidar com esta fase, apoios 
que estão a ser disponibilizados ou actividades para fazer para ciranças 
ou seniores. 

SEJA EMPÁTICO E SOLIDÁRIO. A solidariedade colectiva e a co-
operação são fundamentais para travar a propagação do vírus e aliviar 
o medo e a ansiedade. Apoie os seus familiares, amigos e conhecidos, 
contribuindo para um ambiente positivo de confiança, cuidado, empatia 
e entreajuda.

MANTENHA CONTACTO COM FAMILIARES, AMIGOS E A COMUNI-
DADE.  Respeitando sempre as orientações da DGS e priveligiando, sem-
pre que possível, o contacto não presencial.





COVID-19

INFORMAÇÕES E ESTRATÉGIAS PARA 
DECISORES E MOBILIZADORES SOCIAIS

COMUNICAÇÃO DE RISCO 
PARA A SAÚDE PÚBLICA



No sentido de optimizar a sua intervenção e contributo, os decisores e mobilizadores sociais 
devem considerar um conjunto de informações e estratégias



A COVID-19 afecta toda a população, sem excepções. 

Embora as pessoas reajam de forma diferente perante as situações, é 
expectável que esta pandemia provoque ansiedade, medo e preocu-
pação com um vírus (e todas as suas presentes e futuras consequên-
cias) que se desconhece e não se controla, com a situação de isola-
mento e distanciamento social, bem como com todas as medidas que 
são necessárias respeitar. Embora, na maior parte dos casos, estes 
sentimentos sejam normais e não sejam graves, são desconfortáveis 
e os cidadãos podem sentir dificuldade em ultrapassá-los. Face à 
grande exigência emocional e de capacidade de adaptação, é de es-
perar um aumento de pessoas com problemas de Saúde Psicológica 
isto para além do agravamento dos problemas nas pessoas que já os 
têm.

Da complexidade da situação, advêm ainda outros riscos e problemas 
como a desinformação, o estigma e a discriminação, o burnout dos 
profissionais de saúde, o aumento do consumo excessivo de álcool 
ou os conflitos familiares.

VIVEMOS UM MOMENTO DE EXCEPÇÃO, 
EXIGENTE E DESAFIANTE. 

Desde a propagação do vírus, ao cumprimento das recomendações 
das autoridades de saúde, às consequências psicológicas que o isola-
mento pode trazer, à disseminação de ‘fake news’, à falta de altruísmo 
cívico. Por isso, é fundamental que os aspectos comportamentais e 
da Saúde Psicológica sejam considerados na forma como se comu-
nica e nas estratégias que se implementam para ultrapassar esta situ-
ação e preparar o futuro.

O COMPORTAMENTO HUMANO É O FACTOR 
CHAVE EM TODAS ESTAS SITUAÇÕES

TODOS OS DECISORES E MOBILIZADORES 
SOCIAIS, COM BASE NAS SUAS COMPETÊN-
CIAS, EXPERIÊNCIA, ÁREA E ÂMBITO DE 
ACTUAÇÃO TÊM O DEVER DE CONTRIBUIR 
PARA A ADOPÇÃO DE COMPORTAMENTOS 
PRÓ-SOCIAIS E PRÓ-SAÚDE.



1.C O M U N I C A R  D E  F O R M A  A 
P R O M O V E R  C O M P O R T A M E N T O S 
P R Ó - S O C I A I S / P R Ó - S A Ú D E  E 
R E D U Z I R  A  A N S I E D A D E  E  O  
O  S T R E S S E  D O S  C I D A D Ã O S



C O M U N I C A R  D E  F O R M A  A 
P R O M O V E R  C O M P O R T A M E N T O S 
P R Ó - S O C I A I S / P R Ó - S A Ú D E  E 
R E D U Z I R  A  A N S I E D A D E  E  O  
O  S T R E S S E  D O S  C I D A D Ã O S

"CIENTISTAS, EPIDEMIOLOGISTAS E 
OUTROS PROFISSIONAIS, EM PORTUGAL E 
EM TODO O MUNDO, ESTÃO A TRABALHAR 
PARA OBTERMOS MAIS RESPOSTAS 
E RESPOSTAS MAIS EFICAZES PARA 
COMBATER O VÍRUS. JÁ SABEMOS QUE… 
NÃO SABEMOS SE… E ESTAMOS A SEGUIR 
OS SEGUINTES PASSOS PARA …"

A comunicação deve ser honesta, clara, de fácil compreensão. O conteúdo das 
mensagens a transmitir deve ser simples e claro. Em situações de stresse e 
ansiedade, sobretudo quando existe muita informação disponível, tendemos a 
perder as nuances das mensagens de saúde e segurança, uma vez que não ou-
vimos parte da informação por incapacidade de a processar, não nos lembra-
mos de tanta quantidade de informação quanto é normal e podemos interpretar 
incorrectamente mensagens confusas. A consciência e a informação sobre os 
riscos é condição essencial para que os cidadãos adiram às recomendações de 
protecção e autocuidado.

"COMPREENDEMOS QUE ESTA 
SITUAÇÃO É ASSUSTADORA"

A comunicação deve enfatizar não só os aspectos técnicos, mas também 
os emocionais, validando os sentimentos de ansiedade, medo e angústia, 
mostrando empatia mesmo quando estes parecem excessivos. Os cidadãos 
precisam de tempo para se ajustarem a situações novas e preocupantes, para 
confiarem nas autoridades encarregues de gerir a situação e para compreender 
se as recomendações são exequíveis. A superação desta fase inicial será mais 
rápida se os sentimentos foram tratados com respeito e empatia.

“ESTA É UMA SITUAÇÃO 
DIFÍCIL E DESAFIADORA, 

QUE NOS PREOCUPA A TODOS” 
A comunicação não deve ser exageradamente tranquilizadora. Mas explicar 
detalhadamente as acções e medidas que estão a ser implementadas. O objec-
tivo é que os cidadãos se preocupem com a situação, se mantenham vigilantes 
e tomem as devidas precauções. É necessário percepcionar níveis moderados a 
elevados de risco para mudar comportamentos.

"DURANTE OS PRÓXIMOS DIAS, 
A MAIOR PROBABILIDADE É A 
DE SURGIREM MAIS CASOS"

A comunicação deve ser realista e promover expectativas realistas, preparando 
os cidadãos para o que devem esperar (e não para o que querem ouvir).

“ISTO É O QUE AINDA NÃO SABEMOS 
E PARA O QUAL GOSTARÍAMOS 

DE TER RESPOSTA” 
A comunicação deve reconhecer e partilhar os sentimentos de incerteza e 
angústia relativos à situação.



"É ISTO QUE PRECISAMOS QUE FAÇA” 
A comunicação deve sugerir acções específicas, dando aos cidadãos acções e 
comportamentos que podem adoptar no sentido de reduzir o risco, privilegiando 
mensagens centradas na pessoa e sobre o que devem fazer (e as respectivas 
consequências positivas), face a mensagens sobre o que não devem fazer (ou 
às consequências negativas dos comportamentos desadequados). E colocando 
a principal recomendação no meio do conjunto de recomendações sugeridas, 
de modo que todas as pessoas, incluindo as que estão sobre ou sub preocupa-
das se vejam como parte da solução para a situação. As recomendações devem 
ainda centrar-se em aspectos práticos e exemplos reais, que possam promover 
a adesão e a resiliência face à situação.

“O ISOLAMENTO PROTEGE-NOS, 
É FUNDAMENTAL PARA A CONTENÇÃO DO 
VÍRUS, APESAR DOS EFEITOS NEGATIVOS 

(PSICOLÓGICOS E ECONÓMICOS) QUE, 
ESTAMOS CONSCIENTES, PODE TER” 

A comunicação deve incluir os benefícios tangíveis e realistas da adopção dos 
comportamentos recomendados, mas também os efeitos negativos que possa 
ter.

"TAMBÉM TEMOS BOAS NOTÍCIAS" 
A comunicação não deve sobrevalorizar os factos negativos em detrimento dos 
positivos. Divulgar boas notícias, histórias positivas e bons exemplos de como 
lidar com esta fase pode ter um impacto positivo na diminuição da ansiedade 
e da preocupação e promover atitudes positivas e de confiança, fortalecendo o 
sentido de solidariedade.

“NÃO DEVEMOS ADOPTAR 
MEDIDAS PREVENTIVAS PENSANDO 

APENAS NOS NOSSOS INTERESSES, MAS
NOS INTERESSES DE TODOS NÓS. 

PRECISAMOS DA AJUDA DE TODOS”
Colectivizar a mensagem em vez de a individualizar, envidando todos os es-
forços para transmitir a ideia de que a redução do risco é da responsabilidade de 
todos os cidadãos e de que todos são necessários para evitar a propagação do 
vírus, maximizar o bem-estar da sociedade e garantir a disponibilidade de ajuda 
para quem mais precisa dela.



2 .U T I L I Z A R  E S T R A T É G I A S 
D I V E R S I F I C A D A S  D E  P R O M O Ç Ã O 
D E  C O M P O R T A M E N T O S 
P R Ó - S O C I A I S / P R Ó - S A Ú D E



ASSEGURAR QUE SÃO ELABORADOS E 
IMPLEMENTADOS PLANOS DE CONTINGÊNCIA para fazer face à pandemia COVID-19.

DIVULGAR E PROMOVER 
utilizando linguagens e formatos adequados aos 

público-alvo,

A ADOPÇÃO DE MEDIDAS DE AUTOCUIDADO 
E BEM-ESTAR.

CRIAR CONDIÇÕES PARA QUE AS RECOMENDAÇÕES 
DE ISOLAMENTO POSSAM SER CUMPRIDAS

mantendo o funcionamento quotidiano, conforto 
e o bem-estar dos cidadãos.



TER ESPECIAL ATENÇÃO 
A POPULAÇÕES MAIS VULNERÁVEIS 

(por exemplo, emigrantes, sem-abrigo ou trabalhadores sexuais), aos cidadãos 
seniores e às crianças/jovens, em particular às que se encontram em situação 
de risco ou perigo.

PROCURAR O ENVOLVIMENTO E A COLABORAÇÃO 
DE CONSELHEIROS E FIGURAS DE REFERÊNCIAS DE 

DIFERENTES SECTORES DA SOCIEDADE, 

que possam fornecer informação sobre as alterações 
nas preocupações, necessidades de informação e 
prioridades de diferentes grupos de cidadãos (stake-
holder mapping).

Para além de identificar as pessoas em quem a comunidade 
confia e estabelecer relações com elas, é crucial envolvê-las 
na tomada de decisões para garantir que as intervenções são 
participadas, apropriadas ao contexto e que a comunicação é 
pertença da comunidade.

COORDENAR A PARTICIPAÇÃO DE 
CONSELHEIROS E FIGURAS DE REFERÊNCIA DE 

DIFERENTES SECTORES DA SOCIEDADE NA 
DISSEMINAÇÃO DAS PRINCIPAIS MENSAGENS. 



Durante períodos de crise, queremos confirmar as mensagens 
que recebemos antes de agirmos sobre elas. É frequente procu-
rar noutros canais de televisão se está a ser dita a mesma coi-
sa, ligar a amigos e familiares para confirmar que escutaram as 
mesmas mensagens, verificar as redes sociais para perceber o 
que se está a dizer sobre o assunto.

DISPONIBILIZAR OPORTUNIDADES E ACTIVIDADES
DE FRUIÇÃO E BEM-ESTAR 

que os cidadãos possam realizar a partir de suas 
casas.

GARANTIR A COERÊNCIA E A MULTIPLICAÇÃO 
CONSISTENTE DA INFORMAÇÃO PELOS VÁRIOS 

CANAIS DISPONÍVEIS. 

CONTRIBUIR PARA O COMBATE AO ESTIGMA E À 
DESINFORMAÇÃO, DANDO O EXEMPLO.



3 .N Ã O 
E S Q U E C E R 
O  A U T O C U I D A D O !

É importante reforçar que os Decisores e Mobilizadores Sociais 
devem reconhecer a importância do seu papel e contributo nes-
ta situação, nomeadamente no que diz respeito à promoção de 
comportamentos pró-sociais e pró-saúde. No entanto, sabemos 
que os responsáveis por comunicar e gerir situações de crise e 
risco para a Saúde pública estão sob grande stresse e, nesse senti-
do, é importante que redobrem medidas de protecção e adoptem 
comportamentos de autocuidado e bem-estar, nomeadamente 
fazendo pausas, mantendo uma alimentação equilibrada, a práti-
ca de exercício físico regular, a comunicação regular com família 
e amigos e recorrendo ao humor e a outras estratégias pessoais 
que os mantenham resilientes perante esta situação difícil.
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