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Oliveira, J. B.(2007). Resiliéncia e controle do stress em juizes e servidores

publicos. Tese de Doutorado. Campinas: Pontificia Universidade Catélica de

Campinas (186 p).

RESUMO

A fim de identificar comportamentos indicadores de resiliéncia no repertério
comportamental de individuos que obtém sucesso no enfrentamento de
adversidades e o modo como tais comportamentos foram desenvolvidos,
entrevistaram-se 220 pessoas, das quais, 148 mulheres e 72 homens.
Utilizaram-se os seguintes instrumentos: Formulario de Dados de Identificacéo,
Inventario de Sintomas de Stress (I.S.S.L.), Levantamento de Fontes de Stress
e Levantamento de Comportamentos Indicadores de Resiliéncia. Observou-se
que 72% dos participantes apresentaram stress. Houve maior freqiéncia de
sintomas psicoldgicos e 76% dos participantes consideraram-se expostos a
muitas fontes cotidianas de stress. Os principais estressores encontrados
referem-se a administracdo de rotinas pessoais, especialmente no caso das
mulheres, e ao trabalho. Os homens apresentaram maior frequéncia de
comportamentos indicadores de resiliéncia do que as mulheres e
demonstraram maior habilidade em regular emocdes e em se predispor a
novos desafios. Em ambos os sexos, constatou-se que pessoas com maior
senso de auto-efichcia e com habilidade em analisar as causas das
adversidades, controlar emocdes, ser otimista e se comportar com empatia
estdo menos expostas ao risco de desenvolver quadros de stress crénico. A
regulacdo emocional mostrou-se o mais influente fator de protecdo. A maioria
dos participantes ndo estressados considerou que o repertério eficaz de

enfrentamento de adversidades foi aprendido ao longo de sua histoéria de vida.

Palavras-chave: resiliéncia, stress, comportamento, juizes, servidores

publicos.
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Oliveira, J. B. (2007). Resilience and Stress Control in Judges and Public
Servants. Doctoral Thesis. Campinas: Pontificia Universidade Catdlica de

Campinas (186 p).

ABSTRACT

In an effort to identify responses pointing towards resilience in the behavioral
system of individuals who are successful in confronting adversities and also to
understand how such behaviors unfold, 220 people were interviewed, for the
event 148 women and 72 men. The following instruments were used:
Identification Data Form, Inventory of Stress Symptoms (I.S.S.), Database of
Stress Source and Database of Behaviors Pointing to Resilience. It is observed
that 72% of individuals are stressed. There is notably a frequent occurrence of
psychological symptoms and 76% of the individuals agree to be daily
susceptible to innumerous stressful situations. The main stressor refers to the
administration of personal tasks, especially if the individual is a female and it
also refers to the work itself. It is noted that men show a more frequent behavior
of resilience than women do. Moreover, men manifest a greater ability to control
emotions and to face new challenges. However, it is noticed both in men and
women that, those individuals with more distinguished sense of self-control and
ability to understand the basis of adversities and those who are optimistic and
sympathetic are less likely to develop symptoms of chronic stress. A balanced
emotional attitude is considered the main protection factor. Most of those
individuals who are not stressed consider that effective skills to confront the
adversities are learned throughout the course of their lives.

Key words: resilience, stress, behavior, judges and public servants
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Oliveira, J. B.(2007). Resiliencia y control del stress en jueces y funcionarios

publicos. Tesis de Doctorado. Campinas: Pontificia Universidade Catélica de

Campinas (186 p).

RESUMEN

Para identificar comportamientos indicadores de resiliencia en el repertorio de
comporte de individuos que obtienen éxito al enfrentar adversidades y el modo
como tales comportes fueron desarrollados, fueron entrevistadas 220
personas, de las quales 148 eran mujeres e 72 homens. Fueron utilizados los
siguientes instrumentos: Formulario de Datos de Identificacion, Inventario de
Sintomas de Stress (.S.S.L.), Levantamiento de Fuentes de Stress y
Levantamiento de Comportamientos Indicadores de Resiliencia. Se observo,
que un 72% de los participantes presentaron stress. Hubo una frecuencia mas
alta de sintomas sicologicos, y un 76% de los participantes se consideré
expuesto a muchas fuentes cotidianas de stress. Los principales estresores
detectados se refieren a la administracion de rotinas personales, especialmente
en el caso de las mujeres, e al trabajo. Los hombres presentaron una
frecuencia mas alta de comportamientos indicadores de resiliencia que las
mujeres, e demonstrarom una habilidade méas grande en regular emociones y
en predisponerse a nuevos desafios. Em ambos los sexos, se constatd que
personas con un senso de auto-eficacia mas grande, y con una habilidad en
analisar las causas de las adversidades, controlar emociones, ser otimista e
comportarse con empatia estan menos expuestas al riesgo de desarrollar
cuadros de stress cronico. La regulacion emocional se mostré el mas influyente
factor de protecibn. La mayor parte de los participantes no estresados
considerd, que el repertorio eficaz de enfrentamiento de adversidades fue

aprendido en el decorrer de sua historia de vida.

Palavras-chave: resiliencia, stress, comportamiento, jueces, funcionarios

publicos.
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APRESENTACAO

Este trabalho originou-se de reflexes feitas a partir da observacao
de resultados obtidos em pesquisas anteriores sobre o stress excessivo e suas
implicacdes na qualidade de vida de pessoas expostas a diversos estressores
cotidianos e com diferentes repertérios comportamentais de enfrentamento
diante dos mesmos.

Entre os estudos realizados pela autora, encontra-se a pesquisa que
resultou em sua Dissertacdo de Mestrado, feita com juizes e servidores do
Tribunal Regional do Trabalho da 152 Regido. Os resultados obtidos foram
decisivos na escolha do tema deste estudo.

Os juizes e servidores publicos representados pela amostra utilizada
constituem um grupo de risco quanto a patologias que possam decorrer de
quadros de stress crbnico, visto que o percentual de participantes com stress
foi de 72%. Diante de tais circunstancias, considerou-se pertinente um
aprofundamento na compreensdo de fatores cognitivo-comportamentais que
possam estar relacionados ao stress crbnico, assim como dos que estejam
presentes no repertério de individuos ndo estressados dessa populacéo.

Note-se que esta € uma abordagem possivel, embora ndo a Unica,
dado que variaveis institucionais e ocupacionais estdo presentes no dia-a-dia
dos individuos participantes da pesquisa e, se investigados, também poder-se-
iam mostrar relevantes nesse processo. Contudo, em face da observacédo de
gue 0s mesmos estressores afetam as pessoas de modo diferente e em

diferentes intensidades, optou-se por estudar as praticas comportamentais



individuais presentes no repertério de individuos que, mesmo expostos a
inUmeras fontes de stress, mantém ou recuperam rapidamente seu equilibrio
organico.

E sabido que, diante de situacbes semelhantes, os individuos
comportam-se de modo diverso e, consequentemente, obtém maior ou menor
sucesso e vivenciam diferentes niveis de stress.

Os estudos de analistas do comportamento tém contribuido
expressivamente para o0 desenvolvimento de melhores estratégias de
intervencdo em situacdes estressantes, sejam elas aversivas ou refor¢cadoras.
E necessario, contudo, considerar também a existéncia, nessa area, de muitos
fatores desconhecidos e controversos que necessitam de melhor
esclarecimento.

Nessa direcdo, apresenta-se este estudo, considerando-se que, tanto
quanto é relevante o conhecimento dos fatores de stress e de adoecimento do
ser humano, importam estudos voltados para o conhecimento das habilidades
adaptativas, sejam elas desenvolvidas ou inatas, frutos da histéria de vida
individual ou da histéria da humanidade, que auxiiam o homem no
enfrentamento das adversidades cotidianas.

Portanto, na pesquisa ora apresentada, intencionou-se identificar
algumas das caracteristicas do comportamento de individuos que obtém
sucesso no enfrentamento de fontes de stress cotidianas, considerando-se
que, quanto maior o conhecimento disponivel aos profissionais da area de
saude sobre estratégias adequadas para o0 enfrentamento de desafios e
adversidades, melhores seréo as condi¢des de intervencéo da psicologia numa

perspectiva psico-educacional preventiva e promotora de saude.



Deste estudo constam, inicialmente, uma revisédo da literatura sobre
a evolucdo do conceito de stress, os modelos tedricos que embasam sua
compreensao, seus aspectos fisioldgicos; estratégias de enfrentamento de
fontes de stress, considerando a importancia da avaliacdo cognitiva de um
evento e o conceito de resiliéncia, suas controvérsias, fatores de risco e
protecao.

Em seguida, estdo expostos os objetivos, o método utilizado na
coleta de dados, com especificacdo do local, do procedimento, das
caracteristicas da amostra e, finalmente, os resultados e conclusdes a que se

chegou a partir da pesquisa realizada.



STRES: EVOLUCAO DO CONCEITO

Ao longo de muitos anos, o conceito de stress vem sendo formulado
e aprofundado a partir de observagBes e descobertas de iniUmeros cientistas
gue se dedicam a compreensao dos fatores salutogénicos e patogénicos no ser
humano.

Ressalte-se que, embora muito se tenha compreendido sobre o
tema, algumas questdes permanecem sem respostas e, atualmente, ndo é
pequeno 0 numero de cientistas que se dedicam a busca de mais
esclarecimentos para que possam elaborar melhores alternativas terapéuticas.

Lipp, eminente pesquisadora sobre o stress no Brasil, tem oferecido,
ao longo dos ultimos 20 anos, inumeras contribuicbes tedricas para a
compreensao do conceito de stress, sendo uma delas o levantamento histérico
das origens do termo. Verificou que, no século XVII, stress era uma palavra
utilizada com pouca frequéncia, significando aflicdo e adversidade. No século
seguinte, stress passou a expressar “a acao de forca, pressdo ou influéncia
muito forte sobre uma pessoa, causando nela uma deformag¢ao, como um peso
que faz com que uma viga se dobre.”(Lipp, 2003,p.17).

No século XIX, ndo houve grandes avancos nesta area. Algumas
especulacdes foram feitas sobre possiveis relacbes entre eventos
emocionalmente significativos e patologias decorrentes, mas nada se concluiu
a respeito.

Anos depois, no inicio do século XX, o tema foi retomado. Segundo
Spielberger (1979, apud Lipp, 2003) o médico inglés William Osler foi quem,

em 1910, passou a referir-se ao termo “stress” (eventos estressantes) como



trabalho excessivo e a palavra “strain” (a reacdo do organismo ao stress) como
preocupacdo. Tais inovacdes surgiram de suas observacdes num estudo com
20 (vinte) médicos portadores de angina pectoris, 0s quais eram submetidos a
uma excessiva carga de trabalho e demonstravam preocupacdo com seu
desempenho nas atividades laborais. Embora o cientista tenha sugerido que o
excesso de trabalho e preocupacdo poderiam estar associados a doencas
coronarianas, suas hipoteses nao receberam a devida atencdo dos
profissionais da area médica (Lipp, 2003).

Transcorrido esse periodo de esparsas e isoladas contribui¢cdes para
a compreensdo do conceito, em 1926, Hans Selye, em seus estudos de
medicina na Universidade de Praga, trouxe definitivas descobertas, originarias
da observacao de pacientes que apresentavam sintomas nao-especificos para
0S quais nao havia diagnostico. Selye percebeu que esses sintomas estavam
presentes em todos 0s quadros patoldgicos que observava. Inicialmente,
atribuiu a esse conjunto o nome de “sindrome geral de estar doente” e,
posteriormente, “sindrome produzida por varios agentes nocivos”.

Em pesquisa sobre horménios sexuais, tema de seu interesse
naquela época, Selye descobriu que diversos agentes desencadeavam em
ratos uma triade anatomo-fisiolégica composta por dilatacdo do coOrtex da
supra-renal, atrofia timo-linfatica e uUlceras intestinais. Os resultados obtidos em
seus experimentos levaram-no a redirecionar seus estudos e a voltar-se
integralmente para a compreensao da sindrome observada (Oliveira, 2004).

Foi entdo, em 1936, que Selye, ja conhecido no meio cientifico como

um respeitavel endocrinologista, definiu stress como o conjunto de reacdes que



ocorrem no organismo quando submetido a situacées que dele exigem esforco
adaptativo. A esse conjunto de reacdes chamou Sindrome Geral de Adaptacao.

Alguns anos depois, Cannon (1939) sugeriu o termo “homeostase”
ao referir-se aos esforcos do organismo para a manutencdo de um estado de
equilibrio organico interno. Essa nocado originou-se de estudos do fisiologista
Bernard que, em 1879, foi o primeiro a destacar tal necessidade de equilibrio
do organismo vivo (Lipp & Malagris, 1995). A quebra desse equilibrio € o que
Selye chamou de reacéo de stress.

Cannon contribuiu, também, com sua definicdo de stress. Segundo o
fisiologista, € um conjunto de reacfes que propiciam uma resposta de luta ou
fuga. Em circunstancias de risco, desencadeiam-se processos fisioldgicos que
incluem o aumento na secrecdo de adrenalina e taquicardia, que tornam o

organismo apto a enfrentar ou fugir do agente aversivo.

MODELO TRIFASICO DO STRESS

Partindo de suas observagcdes experimentais e clinicas, Selye, em
1956, propds um modelo tedrico mais detalhado: o modelo trifasico do stress.
Mais por uma razdo didatica do que por uma fragmentacdo no processo, O
pesquisador propds as designacdes “reacdo de alarme”, “fase de resisténcia” e
“fase de exaustdo”, para os diferentes momentos caracteristicos de uma
resposta de stress.

A “reacao de alarme” ou “fase de alarme” é, segundo esse modelo, a

resposta inicial do organismo a um estimulo estressor (seja ele um estimulo

aversivo ou extremamente reforcador). Nessa fase encontram-se as alteracoes



observadas na sindrome composta pela triade anteriormente citada, que
representam a expressao fisioldgica da ativacdo do sistema imunolégico do
organismo.

Se 0 organismo obtiver sucesso em suas respostas fisiologicas
iniciais, mas o estimulo estressor permanecer presente, surge a segunda fase,
denominada “fase de resisténcia”, cujas caracteristicas sédo significativamente
diferentes das presentes na “fase de alarme”. Nesse momento, 0 organismo
passa a buscar nova homeostase, resistindo a presenca continuada do agente
estressor, embora precise, para o processo, deslocar energia necessaria a
preservacao de outras funcdes vitais, 0 que ocasiona desgaste maior do que o
usual.

Por fim, ndo havendo eliminacdo ou adequacdo das contingéncias
estressoras, surge a “fase de exaustdo”, assim denominada por Selye, por
caracterizar-se pelo esgotamento dos recursos individuais para enfrentar o
stress. Essa fase é normalmente composta por enfermidades graves que, por
vezes, levam o individuo a morte.

Ressalte-se, neste ponto, que 0 progndstico de uma pessoa
submetida a intensas ou constantes fontes de stress pode ser alterado, desde
que providéncias severas sejam tomadas quanto a modificacdo das
contingéncias operantes em sua vida. Nada sendo feito nesse sentido, os

riscos a saude fisica e mental sdo significativos.



O CONCEITO ATUAL

Atualmente, sabe-se que o stress em si ndo pode ser considerado
prejudicial, dado seu carater de investimento organismico em busca de
sobrevivéncia e adaptacéao.

Nesse sentido, um dos conceitos atuais, elaborado por Lipp, é de
maior abrangéncia para a compreensdao do fendbmeno. Segundo a
pesquisadora, stress € uma reacao psicofisiologica complexa que, tendo em
sua génese a necessidade de o organismo lidar com algo que ameaca sua
homeostase, pode ocorrer quando o individuo se depara com circunstancias
que o irritem, amedrontem, excitem, confundam ou mesmo que o facam
imensamente feliz.

“Trata-se de uma tentativa de vencer um desafio, de sobreviver a

uma ameaca ou de lidar com uma adaptacdo necessaria no momento,
mesmo que seja algo extremamente desejado e esperado. Desse modo, a
reacdo do stress pode ocorrer em face de estressores inerentemente
negativos, como no caso de dor, fome, frio ou calor excessivo, ou em
decorréncia da interpretacdo que se da ao evento desafiador” (Lipp, 2004,
p.17).

De acordo com o conceito acima, nota-se que o stress esta presente
no cotidiano de qualquer pessoa, como consequéncia da propria existéncia
humana, mas € da eficiente administracdo das contingéncias vitais e de um
adequado repertorio comportamental de enfrentamento de adversidades ou

desafios que depende uma experiéncia de vida saudavel.



MODELO QUADRIFASICO DO STRESS

Apoés inimeras pesquisas desenvolvidas sob sua orientacédo, e o
acompanhamento clinico de diversos pacientes com quadros de stress crénico,
Lipp observou que entre a fase de resisténcia e a de exaustdo, tais como
definidas no modelo trifasico do stress, existia um quarto momento, a que
chamou de “fase de quase-exaustdo”, em que ocorre uma intensificacdo de
sintomas e quadros patolégicos. Nesse momento, a tensdo excede o limite do
gerenciavel pelo organismo e a resisténcia fisica e emocional comeca a se
quebrar” (Lipp, 2001).

No decorrer da padronizacdo do Inventario de Sintomas de Stress
para Adultos de Lipp (Lipp, 2000), a pesquisadora verificou que a fase de
resisténcia era sub-dividida em dois momentos distintos, em funcdo da
perceptivel diferenca quanto a quantidade e intensidade dos sintomas
apresentados por eles.

O acréscimo da fase de “guase-exaustao” foi, entdo, o que ensejou a
proposta de modificacdo tedrica no modelo conceitual inicialmente apresentado
por Selye, em 1956. Desde entéo, inimeros pesquisadores tém se beneficiado
da utilizacdo do Modelo Quadrifasico do Stress em seus estudos.

Lipp (2001) classificou as principais queixas de pessoas
excessivamente estressadas, nas quatro fases do stress:

1 - Na fase de “alerta”: acentuada dificuldade para dormir, devido a
acdo da adrenalina (secretada em maior quantidade nessa fase), libido alta,
muita energia, grande produtividade e criatividade, tensdo mental e muscular,

taquicardia (presente no inicio da fase), sudorese, perda do apetite, tensao



mandibular, respiracdo ofegante, euforia e, por vezes, grande irritabilidade
ocasionada pela tensao fisica e mental.

2 - Na fase de “resisténcia”: sono normalizado, diminui¢cao da libido,
pouca energia, queda na criatividade e na produtividade, cansa¢co (mesmo que
o individuo tenha dormido bem), inicio de prejuizo a memdria, sensacdo de
estar doente.

3 - Na fase de *“quase exaustdo” insbnia, dificuldade para
reconciliar o sono depois de despertar durante a noite, diminuicdo ainda maior
da libido (o individuo esta canalizando toda sua energia para o enfrentamento
do stress), queda acentuada na produtividade e na criatividade, energia
suficiente apenas para as atividades basicas da rotina, cansaco, sensacao de
desgaste, falhas significativas da memoria (fatos corriqueiros sao esquecidos),
surgimento de doencas, dificuldades na area ginecoldgica (nas mulheres),
intensificacdo de ansiedade e prejuizo acentuado no humor (os contatos
sociais e outras atividades deixam de ser reforcadores).

4 - Na fase de “exaustdo”: sono nao revigorante e de curta duracéo,
desaparecimento quase completo da libido, sentimento de impossibilidade ou
dificuldade no exercicio das atividades laborais normais, desinteresse pelo
trabalho, sensacdo de desgaste, cansaco, surgimento de doencas graves
(depressédo, Uulceras, pressdo alta, diabetes, enfarte, psoriase, etc),
necessidade de ajuda médica e psicoldgica, afastamento dos contatos sociais,
perda do senso de humor, apatia e vontade de morrer (em alguns casos, o

individuo chega a o6bito).



PSICOFISIOLOGIA DO STRESS

A integral compreensdo do conceito de stress pressupfe, ainda, o
conhecimento de suas implicacGes fisiolégicas. Tais implicacbes sé&o
complexas e envolvem diversas respostas organicas.

Carrol, Health e Jarret (1975) categorizaram o stress em fisico,
psiquico ou misto. O primeiro origina-se de traumas fisicos como cirurgias,
hemorragias e outros dessa natureza. O segundo € gerado por razdes
estritamente emocionais, como divorcios, perdas de entes queridos, etc.
Contudo, observa-se que a maioria se enquadra na ultima modalidade, visto
gue eventos fisicamente estressantes também levam a um estado emocional
alterado. Exemplificando: alguém que sofre um acidente e precisa de
internacdo hospitalar para tratar dos ferimentos, certamente, vivencia stress
fisico e psiquico.

Em todos os casos, as respostas fisiolégicas estdo presentes e,
inicialmente, sdo inespecificas. Um evento estressor, seja de natureza fisica ou
psicoldgica, desencadeia uma quebra no equilibrio organico.

Consideraram-se acima diferentes possibilidades quanto a origem
de respostas de stress: podem ser de origem fisica ou psiquica. Porém, deve-
se ressaltar que, seja de uma origem ou de outra, a resposta ao stress pode
ocorrer também em ambas as esferas acima citadas.

Lipp (2001a) corroborou esse enfoque dizendo que a resposta de
stress deve ser estudada em seus aspectos fisicos e psicoldgicos, visto que a
reacdo hormonal desencadeada por um evento estressor promove uma serie

de modificacdes fisicas e emocionais.



As respostas fisioldgicas de stress sao desencadeadas por circuitos
neurais que incluem o eixo neuro-enddécrino hipotalamo-pituitaria-adrenal e o
sistema limbico. A ativacdo de um desses circuitos depende da natureza do
estressor. Pode-se dizer, entdo, que existem duas vias distintas de reacdo de
stress: uma via sistémica e uma via processiva, também denominada via
limbica (Herman & Cullinan, 1997; Pacak & Palkovits, 2001).

Herman e Cullinan (1997) afirmaram que na via sistémica 0s
agentes estressores podem ocasionar danos fisiolégicos ou ameaca a vida, tais
como hipoxia e estimulos cardiovasculares e imunes. Os referidos estimulos
sdo desencadeadores de respostas fisiologicas que independem de
interpretacdo por estruturas centrais superiores. As informacdes sao
transmitidas diretamente ao hipotdlamo pelas vias eferentes viscerais,
formadas por neurénios catecolaminérgicos.

A via limbica, por sua vez, participa de modo diverso: estruturas
como a amigdala, o hipocampo e o cortex pré-frontal sdo ativadas por
estressores que envolvam aspectos cognitivos ou emocionais. Esses
estressores nao oferecem risco imediato a homeostase fisioldgica, pois
requerem o processamento de diversas modalidades sensoriais antes que se
inicie a resposta adaptativa. Sua acdo estressante depende da avaliacdo
cognitiva do estimulo pelo individuo. Um estimulo dessa natureza pode ser
considerado estressor, por exemplo, quando o individuo o compara a situacdes
semelhantes vividas anteriormente (Herman & Cullinan, 1997).

Em se tratando de stress psiquico, a atividade cerebral,
especialmente a atividade cortical, € significativamente aumentada em relacao

a sua atividade normal. Isso ocorre porque, diante de um estimulo interpretado



como estressor, desencadeia-se uma reorganizacdo de sinapses antigas,
assim como a formacdo de novas, com uma remodelacdo estrutural das
proteinas sinapticas, o que € possivel devido a grande elasticidade dos
neurénios (Nelson & Alkon, 1989; Reymann, Davies & Mathies, 1990). O
processo acima descrito ocorre em funcdo da avaliagdo cognitiva do evento
pelo individuo. Se experiéncias anteriores sugerem que determinado estimulo
€ gerador de stress, o individuo tende a interpreta-lo de modo similar ao
anterior. Se exposicao anterior ao evento ndo desencadeou reacdo de stress,
€ provavel que a busca dessa informagcdo na memoaria cognitiva do individuo o
leve a interpretd-lo como evento neutro. Tais avaliagcbes nado sao,
necessariamente, as mesmas para duas pessoas diferentes. Portanto, o grau
e a natureza da resposta cerebral também devem variar de individuo para
individuo.

A compreenséo ou interpretacdo de um evento é, entdo, resultante
de um alto gasto energético, necessario para sinteses moleculares como a de
proteinas e neurotransmissores. Tais sinteses sao inerentes ao
estabelecimento de novos circuitos neuronais e da organizacdo da memoria
(Baddeley, 1988; Fregnac, 1988).

Toda a reorganizacao afetivo-cognitiva que ocorre nesse processo e
transmitida ao hipotalamo, que € considerado o centro da expressao de
emocOes. Desse modo, além de administrar as reacdes organicas para a
manutencdo do equilibrio organico, o hipotalamo é também fortemente
envolvido no processo de interpretacdo e compreensdo de eventos.

O alto gasto energético, presente no organismo exposto a um

evento estressor, manifesta-se desde o inicio da exposicdo, quando sao
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produzidas catecolaminas, responsaveis pelo preparo do organismo para a
atividade fisica em caso de necessidade, com o aumento do ténus muscular
esquelético. Para tal suprimento de energia, € necessario o aporte de glicose
para diversos tecidos. Mas o0 sistema nervoso também depende da glicose
sangilinea para a funcdo da memodria, visto que ndo consegue armazena-la
em forma de glicogénio. Com tudo isso, ndo é de se estranhar que o homem
dependa de um mecanismo tdo eficaz de homeostasia para ndo entrar em
colapso.

Quanto a atuacao do eixo hipotalamo-pituitaria-adrenal, ressalte-se
que, do ponto de vista fisiologico, a primeira area a ser envolvida na resposta
imediata de stress é o hipotalamo. Esse envolvimento ocorre por ser a area do
sistema nervoso central responsavel por uma série de funcbes basicas para a
manutencao e sobrevivéncia do organismo como a regulacéao térmica, a fome e
a sede, estando, assim, diretamente ligado a funcdo de homeostase (Cortez-
Maghelly, 1991).

Por meio de sua ac¢ao junto ao Sistema Nervoso Auténomo (SNA) e
ao sistema endodcrino, o hipotalamo desencadeia respostas organicas que
permitem a adaptacdo do organismo a presenca do agente estressor, de modo
a recuperar ou manter a homeostase (Almeida, 2003).

Alteracdes fisiologicas tais como aumento da frequéncia cardiaca,
aumento do fluxo sangiiineo para os musculos, aumento da glicemia, aumento
do metabolismo celular e da atividade mental ocorrem devido a ativacdo do
SNA pelo hipotadlamo. Tais alteracdes sdo necessarias e funcionais para que o
individuo disponha de melhor desempenho fisico e mental em caso de

necessidade (Iversen et al., 2000).
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O hipotdlamo tem também uma importante atuacdo na reacao de
stress por meio da ativacéo de diversas glandulas endécrinas.

Na regido paraventricular do hipotalamo, é secretado o horménio
liberador de corticotrofina (CRH) que atua na glandula pituitaria, estimulando a
producdo do hormonio adenocorticotréfico (ACTH), responsavel pela secrecao
de corticosterdides pelas glandulas adrenais.

Os corticosteréides sédo secretados pelo cortex das adrenais e séo
responsaveis pela sintese protéica nas células. Ha dois tipos de
corticosterdides: glicocorticoides e mineralocorticéides. Os glicocorticéides
(Ges) sédo o cortisol (secretado em maior quantidade), a corticosterona e a
cortisona. Todos tém importancia primaria nos estados de stress, pois
influenciam o metabolismo celular e geram a mobilizacdo de substratos
energéticos necessarios a producao de respostas fisiologicas adaptativas a
presenca de estressores. Os Gcs estimulam a sintese protéica e de glicogénio,
a gliconeogénese, e ativam a lipdlise, contribuindo diretamente para o
enfrentamento organico do stress (Salposky, 2000).

A medula das glandulas supra-renais também participa ativamente
das reacbes fisioldgicas de stress. E uma &area densamente irrigada por
inervacdes do tronco simpatico. 0 sistema nervoso simpatico, no momento do
contato com o estressor, envia mensagem para que a medula das supra-renais
secrete catecolaminas: grande quantidade de adrenalina e pequena, de
noradrenalina. 0 aporte “adrenérgico” prolonga os efeitos de origem neural
(Axerold & Reisine, 1984). As catecolaminas ativam a glicogenodlise e a
gliconeogénese hepatica, inibindo a sintese de insulina e aumentando a de

glucagon que reforca o efeito das catecolaminas sobre o figado.
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Observa-se que o0 primeiro mecanismo acionado em estado de
stress é a secrecdo das catecolaminas, que promovem suporte glicémico e,
em seguida, a secrecdo de glicocorticéides. As catecolaminas, como 0s
glicocorticéides, sdo extremamente necessarias as atividades organicas
gerais e, principalmente, as cerebrais, de grande importancia na sindrome
geral de adaptacdo (SAG) (Cortez-Maghelly, 1991).

E relevante salientar, neste ponto, que uma menor ingestdo de
glicose aumenta a necessidade de sintese glicémica, via aminoacidos do
tecido muscular. Assim, também, periodos interrompidos de sono prejudicam a
sintese molecular, pelo cérebro, indispensavel a estruturacdo da memoaria a
longo prazo.

Os dados citados demonstram, claramente, que habitos saudaveis
de vida, como sono de qualidade e alimentacdo adequada, sdo essenciais ao
enfrentamento do stress; demonstram também que o corpo humano possui
perfeitos e sincronizados mecanismos para a manutencdo do equilibrio
organico.

Ha que se considerar, todavia, que longos ou intensos eventos
estressores requerem do corpo humano mais recursos do que os de que
dispde, ou melhor, exigem dele esfor¢o intenso para o qual suas forcas sao
limitadas. Nesse caso, surgem disturbios caracteristicos da fadiga: cefaléia,
taquicardia, maos frias, cansaco muscular, falhas de memoaria, alteracdo no
apetite, distarbios sexuais e alteracGes digestivas. 0 stress crbnico, em geral,
leva a patologias psicossomaticas que culminam em quadros como infarto do
miocardio, Ulceras pépticas, doencas circulatérias, envelhecimento precoce e

outros (De Beneditis, Lorenzetti & Pieri, 1990).
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FONTES DE STRESS E ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO: A

IMPORTANCIA DA AVALIACAO COGNITIVA DE UM EVENTO

Considerando-se que os individuos enfrentam diferentes fontes de
stress em seu cotidiano e que, mesmo diante de estressores semelhantes,
adotam as mais variadas estratégias de enfrentamento, ha que se refletir sobre
as razoes para que assim seja. Ainda mais interessante é a verificacdo de que,
diante de intensidades semelhantes de estimulos aversivos, alguns individuos
demonstram menor sofrimento fisico e psiquico e seguem com certo equilibrio,
apesar das adversidades.

Uma possivel hipotese para a compreenséo de fatores que poderiam
tornar tdo diferentes, experiéncias aparentemente semelhantes, seria a
diversidade do repertério comportamental de cada individuo, adquirido ao longo
da vida. E certo que um estudo sobre fontes de stress e estratégias de
enfrentamento ndo pode desconsiderar a influéncia das condicbes ambientais,
bem como o nivel de gravidade, risco ou desafio envolvidos num determinado
contexto estressante. Contudo, a integral compreensdo do processo envolvido
na resposta de stress € somente possivel quando considerados fatores
comportamentais como a avaliacdo cognitiva que, segundo 0s principais
especialistas na area, € uma importante ferramenta na aquisicdo de
habilidades para um efetivo enfrentamento de condicdes estressoras.

Lazarus (1966), ao desenvolver sua teoria sobre o stress psicologico,
identificou a interveniéncia de um importante fator entre um dado evento e seu

observador, que consiste no mecanismo pelo qual o individuo o categoriza: a
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avaliacdo cognitiva. Segundo ele, esse fator é essencial no desencadeamento
de reacdes de stress em diversas circunstancias.

Seus estudos sobre o tema mostraram que existem dois niveis de
avaliacdo cognitiva: o primeiro seria um nivel involuntario e imediato, a
avaliacdo primaria; e o segundo, voluntario, racional e mais complexo, mais
elaborado, a avaliacdo secundaria (Lazarus & Folkman, 1984).

A avaliacdo primaria, sendo a que ocorre imediatamente apdés o
contato do individuo com um dado evento, permite que sejam atribuidos a ele
0S seguintes valores: relevancia ou irrelevancia; sensacédo benigno-positiva
(apesar do aspecto positivo, pode levar a apreensdes, ansiedade ou culpa,
conforme caracteristicas e histéria de quem vivencia o evento); sensacao
de dano ou perda (o dano ocorre com 0 encontro com o0 evento) e ameaca ou
desafio (oriundos da perda ou dano significativos). A percepcdo de ameaca
permite o enfrentamento antecipado, na medida em que pode levar a
respostas de planejamento de enfrentamento de acontecimentos futuros.

Emocdes como esperanca, excitacdo e confianca séo caracteristicas
do stress relacionado a avaliagdo cognitiva primaria de desafio. Os
componentes cognitivos da avaliacdo de ameaca e desafio ndo sdo os
mesmos, embora, muitas vezes, ocorram paralelamente. A ameaca se
caracteriza por seu aspecto negativo. Em geral, um evento visto como
essencialmente ameacador desencadeia resposta de luta ou fuga. Se
predomina a avaliacdo de desafio, acbes de enfrentamento sdo estimuladas.
Se o0 evento é uma situacdo de perigo, superpde-se a avaliacdo primaria, a

secundaria, onde se analisa 0 que deve ou pode ser feito em dada situacao.
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Esta, mais elaborada, permite que o individuo faca opc¢des de enfrentamento,
analise as consequéncias de suas reacoes, etc.

Nesse momento, 0 processamento intelectual estd presente e um
complexo processo ocorre para que se escolha esta ou aquela opcdo de
enfrentamento como resposta eficaz.

Lazarus afirmou que da interacdo desses dois niveis de avaliacéo
surge a resposta de stress, em diferentes intensidades e graus de
adequacao. O grau de stress vivenciado em dada situacédo esta diretamente
associado ao efetivo grau de risco presente, somado a avaliacdo cognitiva
pelo sujeito. ApGs a avaliagdo cognitiva, € possivel ocorrer uma reavaliacéo,
que tanto pode surgir de novos dados do ambiente, como de um mecanismo
interno de protecdo ou defesa, que proporciona novo modo de interpretar o
evento. Esta ultima é chamada de avaliacado defensiva. (Lazarus & Folkman,
1984).

O papel da avaliacdo cognitiva na resposta de stress foi
comprovado a partir de pesquisas realizadas por Lazarus e colaboradores na
década de 60, por Geen , Stonner e Kelly (1974) e por Holmes e Houston
(1974), nas quais manipularam a avaliagdo para verificar se havia ou nao
diferenca na resposta de stress, em fungcdo de uma avaliagcdo mais ou menos
negativa do evento.

A constatacdo de uma mediacdo psicologica, essencialmente
cognitiva, entre o evento e a resposta de stress foi uma contribuicdo
fundamental de Lazarus. Ampliou-se, a partir de entdo, o conhecimento sobre

as razdes e o0 processo envolvido em respostas de stress e enfrentamento.
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RESILIENCIA: CONCEITO E CONTROVERSIAS

O estudo do stress e suas caracteristicas no ser humano conduz o
pesquisador a uma série de reflexdes que o inquietam, como a duvida sobre
quais seriam as habilidades comportamentais presentes no repertorio de
individuos que enfrentam situacdes estressantes sem sofrer grandes prejuizos
a sua saude; se seriam as mesmas aprendidas ou inatas; e em que medida
dependeriam exclusivamente do individuo ou de influéncias do meio-ambiente.

Como sabiamente observou Pinheiro (2004), Ludwig Bethoven
compbs parte de suas obras-primas padecendo de surdez total, Stephen
Hawking formulou sua teoria da cosmologia quantica ap0s ser acometido por
esclerose amiotrofica e, como esses, diversos outros individuos encontraram
modos pessoais brilhantes de enfrentamento bem sucedido de adversidades
que se Ihe impuseram. De outro lado, por muito menos, milhares de pessoas
deprimem-se, estressam-se e desistem de seus projetos.

Na tentativa de responder a essas questdes, diversos estudiosos tém
se voltado para a compreensao do conceito de resiliéncia, que €é relativamente
novo na Psicologia, embora muito antigo e amplamente utilizado pela Fisica e
Engenharia e, segundo Yunes (2003), um de seus precursores foi o cientista
inglés Thomas Young que, em 1807, apresentou pela primeira vez a idéia de
modulo de elasticidade. Seus estudos eram voltados para a compreensao da
relacdo entre a forca aplicada a um corpo e a deformacao por ela produzida,
bem como do stress causado pelo impacto dessa sobre ele. Chegou, inclusive,
a elaborar um método para o calculo dessas forcas (Timosheibo, 1983 apud

Yunes, 2003). Ainda sob uma perspectiva histérica, pode-se citar a definicdo
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de resiliéncia proposta por Silva Jr.(1972): resiliéncia de um material,
correspondente a uma determinada solicitacdo, é a energia de deformacéo
maxima que ele é capaz de armazenar sem que sofra deformacdes
permanentes.

No dicionério da lingua portuguesa de Ferreira (1999), encontram-se
dois sentidos para o termo: na Fisica, resiliéncia é “a propriedade pela qual a
energia armazenada em um corpo deformado é devolvida quando cessa a
tensdo causadora duma deformacdo elastica” e, em sentido figurado, é a
“resisténcia ao choque”. Também em dicionario da lingua portuguesa, Houaiss,
Villar e Franco (2001) acrescentaram um segundo sentido figurado ao termo:
“capacidade de se recobrar facilmente ou se adaptar a ma sorte ou as
mudancas”.

Na lingua inglesa, contempla-se, além do sentido original do termo,
“a habilidade de uma substancia retornar a sua forma original, quando a
presséo é removida: flexibilidade”, também o sentido dado a essa palavra pelas
ciéncias humanas: resiliéncia é “a habilidade de voltar rapidamente para o seu
estado usual de saude ou de espirito depois de passar por doencas,
dificuldades, etc” (Longman Dictionary of Contemporary English,1995).

No Brasil, um termo frenqientemente encontrado, com significado
semelhante, € “resisténcia’. Entre os diversos significados da palavra, podem-
se citar os seguintes: na Engenharia, € a qualidade que tém os materiais de
suportarem a aplicacdo de esforcos externos, sem cederem ou romperem; em
sentido figurado, € a oposicdo ou reacdo a uma forca opressora; vigor moral,

animo.
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N&o sendo objeto deste estudo um aprofundamento na compreensao
da etimologia da palavra, mas sim sua aplicabilidade na esfera da ciéncia
psicolégica, € suficiente o acima exposto para esclarecer que se trata de um
conceito originario das ciéncias naturais, com sentido reconhecidamente
ampliado por sua aplicabilidade as ciéncias humanas.

Yunes (2003), em artigo sobre a psicologia positiva e 0 conceito de
resiliéncia, ressaltou diversos aspectos que merecem ser citados neste estudo.

Na psicologia, estudos sobre o fendmeno da resiliéncia sao
encontrados ha aproximadamente 30 anos, embora somente discutidos em
encontros internacionais ha cerca de 5 anos. Ha que se considerar, portanto,
que o conceito €, ainda, obscuro e controverso, e sua utilizacdo deve ser
cautelosa. Além disso, ndo se pode desconsiderar a complexidade e
multiplicidade de fatores e variaveis presentes na determinacdo do
comportamento humano.

Existem diversas formas de se descrever ou conceitualizar
resiliéncia, por vezes contraditorias.

A definicho adotada pelo Projeto Internacional de Resiliéncia,
elaborado com o apoio da Bernard van Leer Foundation, nas palavras de seu
coordenador, Edith Grotberg (1995, p.7) € “uma capacidade universal que
permite que uma pessoa, grupo ou comunidade, previna, minimize ou supere
os efeitos nocivos das adversidades”.

Rutter (1987, p.317) definiu resiliéncia como “variacdo individual em
resposta ao risco”, considerando que as mesmas fontes de stress podem ser
vivenciadas de modo diferente por diferentes pessoas e que “ndo pode ser

vista como um atributo fixo do individuo”, ja que diante de diferentes
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circunstancias, a resiliéncia, em um mesmo individuo, se altera. O mesmo
autor, em 1999, ampliou o conceito para “fenbmeno de superacdo de stress e
adversidades” (p.119), ndo se referindo, entretanto, a uma caracteristica ou
traco individual, mas a processos vivenciados pelo individuo.

Flach (1991, apud Pinheiro, 2004)) definiu o individuo resiliente como
aguele que tem habilidade para reconhecer a dor, perceber seu sentido e
tolera-la até que possa resolver os conflitos de forma construtiva. Embora a
expressao “individuo resiliente” dé uma conotacao rigida ao termo, ligada
exclusivamente ao individuo, o autor refere-se, em outro momento, na mesma
obra, a ambientes facilitadores de resiliéncia, que seriam aqueles com
estruturas coerentes, flexiveis, onde estejam presentes caracteristicas como
respeito, reconhecimento, garantia de privacidade, tolerancia as mudancas,
limites de comportamento bem definidos e realistas, comunicacdo aberta,
tolerancia a conflitos, busca de reconciliacdo, sentido de comunidade e
empatia.

Segundo Martineau (1999), o conceito utilizado nos primeiros
estudos sobre resiliéncia foi “invulnerabilidade as adversidades” e,
posteriormente, “habilidade de superar as adversidades”. Em seu estudo,
afirmou que a resiliéncia tem diferentes formas entre diferentes individuos em
diferentes contextos.

Na mesma direcdo, Luthar, Cicchetti e Becker (2000) ressaltaram
seu carater processual e observaram que muitas controvérsias se apresentam
nos estudos sobre o tema, em virtude da utilizacdo de termos como “crianca
resiliente”, que dado margem ao pensamento de que a resiliéncia seja

compreendida como um traco de personalidade e ndo como um processo. Os
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autores afirmam que essa terminologia € utilizada por cientistas que nao se
referem a atributos pessoais, mas a condi¢des de resiliéncia como a presenca
de fatores de risco ao bem-estar da crianca e sua adaptacado positiva, apesar
das adversidades (Yunes, 2003).

Segundo Ralha-Simdes (2001), a resiliéncia caracteriza-se por um
modo flexivel de manejar circunstancias adversas, presentes ao longo do
desenvolvimento humano. Em suas palavras, "O individuo resiliente parece de
fato salientar-se por uma estrutura de personalidade precoce e adequadamente
diferenciada, a par com uma acrescida abertura a novas experiéncias, novos
valores e a fatores de transformacdo dessa mesma estrutura, que apesar de
ser bem estabelecida, é flexivel e ndo apresenta resisténcia a mudanca”
(p.108).

Encontra-se, ainda, nos escritos de Tavares (2001), a compreensao
do termo sob a Otica da psicologia, como uma capacidade de as pessoas,
individualmente ou em grupo, resistirem as adversidades sem perderem seu
equilibrio inicial, ou seja, uma capacidade de se acomodar e reequilibrar
constantemente. O autor ressalta que, para esse reequilibrio, € necessaria a
mobilizacdo e ativacdo da capacidade de ser, ter, estar, querer e poder, que
comporiam a capacidade de auto-regulacéo e auto-estima do individuo. O autor
amplia o sentido do termo ao transpor sua aplicabilidade as instituicdes e
organizacdes. Nesse sentido, fala de organizacGes resilientes, como aquelas
compostas por individuos inteligentes, livres, responsaveis, competentes e com
relacdes interpessoais de confianca, empatia e solidariedade.

Diversas controvérsias conceituais estiveram e ainda estao

presentes como, por exemplo, a afirmacdo de que resiliéncia é sinbnimo de
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invulnerabilidade absoluta ao stress. Werner e Smith (1992), assim como
diversos outros autores como Masten e Garmezy (1985) e Rutter (1985)
afirmaram que, ao utilizar o termo invulnerabilidade para descrever criancas
que, embora expostas a prolongados periodos de adversidades e stress
psicolégico, apresentavam saude emocional e alta competéncia, o psiquiatra E.
J. Anthony, em 1974, abriu caminho para a equivocada compreenséao, alguns
anos depois, de que existam criancas absolutamente resistentes ao stress - ou
“100% resilientes”.

Segundo Rutter (1993), a idéia de invulnerabilidade associa-se a
interpretacdo de que a habilidade para resistir de modo eficaz ao stress seja
uma caracteristica intrinseca ao individuo e invariavel, ndo tendo qualquer
relacdo com influéncias ambientais.

Contudo, Anthony e Cohler (1987, p. 406) foram claros em afirmar
que, “assim como a vulnerabilidade é relativa, dependendo de complexas
interacOes entre fatores constitucionais e circunstancias de vida, resiliéncia
parece ser governada por uma interacdo semelhante. (...) parece ser menos
uma caracteristica permanente que um processo determinado pelo impacto de
experiéncias particulares de vida entre pessoas com concepcdes particulares
de sua historia de vida”.

Partindo-se dessa controvérsia e das mdltiplas interpretacdes
possiveis sobre o binémio vulnerabilidade-invulnerabilidade, n&do serdo
utilizados, neste estudo, os termos citados, como antdnimos ou equivalentes a
resiliéncia, e serdo escolhidos, por melhor se aplicarem aos principios que
embasam a compreensdo do tema, pela autora, constructos como

comportamentos resilientes e indicadores de resiliéncia .
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Na mesma direcdo, os estudos mais recentes tém demonstrado que
a resiliéncia, ou comportamentos resilientes, dependem das relacdes do
individuo com o ambiente.

E necessario lembrar que, segundo os principios da Analise do
Comportamento, todo e qualquer comportamento € resultante da interacéo
entre o individuo e o ambiente e é determinado pelas contingéncias de
reforcamento presentes na histéria cultural, na histéria de vida e no momento
atual da vida de um individuo. Deste modo, ndo se poderia pensar em qualquer
caracteristica comportamental em cuja génese nao estivesse presente o0
ambiente ou que fosse rigida, fixa e imutavel.

Martineau (1999, apud Yunes, 2003) afirmou, em sua tese de
doutoramento, que estudos que utilizam o termo resiliéncia como um conjunto
de tracos de personalidade que definem individuos mais ou menos resilientes
de modo fixo e objetivo ainda sdo numerosos e predominantes nesta area de
pesquisa. Identificou trés perspectivas distintas nesse campo conceitual. A
primeira seria uma oOtica fundamentada na mensuragcao, por meio de testes e
medidas psicométricas, das citadas caracteristicas e tragcos que definem
pessoas resilientes. Segundo esse discurso, estariam presentes, nos
individuos, os seguintes fatores fixos definidores da resiliéncia nos individuos:
sociabilidade, criatividade na resolucdo de problemas e um senso de
autonomia e de proposta. Uma segunda vertente seria a do discurso
experiencial, encontrada em estudos qualitativos, em que se analisam
idiossincrasias de memodria, narrativa, identidade, interpretacao e subjetividade,
como fatores que influenciam na resiliéncia do individuo, na medida em que

compdem diferentes modos de interpretacdo, pelo individuo, de suas
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experiéncias vividas. E a terceira vertente, segundo Martineau, seria “uma
perspectiva de resiliéncia, ainda em construcdo, que sintetiza aspectos dos
dois discursos” (Yunes, 2003, p. 78).

Saliente-se que, no presente trabalho, de metodologia
essencialmente quantitativa, ndo se pretende adotar qualquer dessas
perspectivas, pois 0 objeto de analise ndo sera a identificacdo de individuos
resilientes, ou a histdria de vida desses individuos, mas comportamentos
resilientes que possam estar associados a baixos niveis de stress, com
freqUéncia significativa, indicando caminhos para eficazes estratégias de
prevencao.

Reivich e Shatté (2002) trataram detalhadamente o tema, definindo
resiliéncia como a habilidade de perseverar e adaptar-se quando as coisas nao
estdo bem e contribuiram, assim como diversos estudiosos da psicologia
cognitivo-comportamental, com a percepcao de que, embora ndo seja possivel
prevenir-se contra as adversidades ou o stress do dia-a-dia, € possivel
modificar 0 modo como se pensa sobre os desafios e adversidades e, em
consequéncia, modificar o impacto que eles exercem sobre a vida do ser
humano.

Ha que se buscar, neste sentido, regularidades cognitivo-
comportamentais que possam estar presentes no repertorio de individuos com

maior habilidade no enfrentamento de situacdes estressoras.
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FATORES DE RISCO E PROTECAO

Uma adequada abordagem do conceito de resiliéncia deve incluir a
compreensao de duas importantes variaveis que, embora ndo determinantes
das estratégias de enfrentamento adotadas por um individuo diante de
circunstancias estressantes, fazem parte do seu contexto ambiental e, portanto,
participam e influenciam no desenvolvimento de seu repertorio
comportamental: sdo os chamados fatores de risco e protecao.

Note-se que, embora este estudo tenha como escopo a
compreensao da associacao entre determinados comportamentos resilientes e
o stress em adultos, sdo necessarias algumas reflexdes sobre contingéncias
presentes na vida da criancga, visto que o adulto de hoje é o resultado de uma
vida que se iniciou na infancia e nela guarda suas raizes.

Por fatores de risco entendem-se os obstaculos individuais ou
ambientais que teriam a propriedade de aumentar a vulnerabilidade do
individuo diante de determinados eventos. Segundo Pesce, Assis, Santos e
Oliveira (2004), a presenca de tais fatores concorre para resultados negativos
no desenvolvimento infantil. Os mesmos pesquisadores esclarecem, contudo,
que o “risco” deve ser visto coOmo um processo e que variaveis como o numero
de fatores de risco aos quais foi exposta uma crianca, a duracdo dessa
exposicdo, o0 momento da exposicdo ao risco e o contexto devem ser
considerados. Uma uUnica exposicdo a um grave fator de risco pode ter
menores efeitos do que exposi¢cdes continuadas a diversos “pequenos” fatores

de risco ao longo da vida (Engle, Castle & Menon, 1996).
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Alguns exemplos desses fatores citados na literatura sédo: rupturas na
familia, vivéncia de algum tipo de violéncia, dificuldades financeiras graves,
experiéncia de doencas no individuo ou na familia e perdas importantes (Pesce
et al. 2004).

E necessério cautela ao se descrever contingéncias de vida como
“fatores de risco”, pelas razbes ja expostas neste trabalho: experiéncias
semelhantes sdo vivenciadas de modos diferentes por diferentes pessoas.
Uma experiéncia terrivelmente ameacadora sob a otica de um determinado
individuo pode ser interpretada como uma vivéncia amena, por outro.

Lipp (1999) enfatizou a importancia do modo como o individuo
interpreta os eventos de seu cotidiano, na determinacdo da intensidade da
resposta de stress por ele vivenciada. Yunes e Szymanski (2001) também
ressaltaram esse aspecto cognitivo presente nas experiéncias humanas,
confirmando o que diversos estudiosos vém observando na mesma direcéo:
um evento interpretado como “perigo” por alguém, pode ser avaliado como
“desafio” por outros.

Pesce et al. (2004), apropriadamente, lembraram que, considerando-
se que experiéncias negativas sdo inevitaveis na vida de qualquer individuo,
destaca-se a importancia dos niveis de exposicao e dos limites individuais. Por
limites individuais podem-se compreender: habilidades comportamentais no
enfrentamento de situacbes adversas, -caracteristicas personologicas e
ambientais.

Discute-se, atualmente, a importancia do acumulo de fatores de risco

na predicdo de resiliéncia. As pesquisas ndo s&o, ainda, conclusivas;
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entretanto, ha estudos que demonstram a efetiva influéncia desse acumulo na
origem de transtornos psiquiatricos e de quadros de stress infantil.

Garmezy (1993) pesquisou sobre fatores de risco familiares, tais
como discordia entre pais, criminalidade no contexto familiar, transtorno
psiquiatrico da mae e auséncia de cuidados parentais e constatou que o
acumulo de fontes de stress familiares aumenta em 33% a probabilidade de
ocorréncia de transtornos psiquiatricos em criancas.

A ocorréncia, no contexto familiar-social da crianca, de eventos como
responsabilidades e atividades em excesso; brigas constantes ou separacao
dos pais; morte de pessoa da familia; rejeicdo por parte dos colegas; modelos
e regras incoerentes por parte dos pais; doenca e hospitalizacdo; nascimento
de irmdo; injustica, por parte dos pais, em favor de irmé&o(s); troca de
professores ou de escola; mudanca de bab4; alcoolismo ou doenca mental dos
pais e viagens a colonias de férias sdo comumente associados ao surgimento
de quadros de stress infantil (Lipp, 2000).

Se o0 acumulo de fatores de risco for realmente prejudicial ao
desenvolvimento de habilidades associadas a resiliéncia, pode-se supor que,
individuos com historia infantii de acumulo desses fatores tenham menor
habilidade no enfrentamento de situacdes adversas, quando adultos. De outro
lado, ndo se pode descartar a hipotese de que a alta freqtiéncia de exposicoes
de uma crianca a fatores como esses pode desempenhar papel inverso, no
sentido de torna-la menos sensivel a contingéncias aversivas e com maior
repertorio comportamental de fuga e esquiva.

Ressalte-se que comportamentos de fuga e esquiva podem ser

adequados ou disfuncionais, dependendo do contexto em que ocorrem. Diante
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de contingéncias aversivas em que o individuo tem pouco ou henhum poder de
contra-controle, respostas de fuga e esquiva sdo apropriadas. Mas, quando ha
comportamento possivel que modifique as contingéncias em operacao,
diferentes classes de comportamento podem ser mais eficazes.

Nos estudos sobre resiliéncia, encontram-se diversas referéncias aos
citados fatores de risco, assim como aos chamados “fatores de protecao”.
Segundo Yunes e Szymanski (2001) e Trombeta e Guzzo (2002), estes ultimos
sdo os verdadeiros determinantes de resiliéncia, que é, sob sua otica, o
produto da combinacéo de diversos fatores de protecéo.

De acordo com Brooks (1994, apud Pesce et al., 2004) e Emery e
Forehand (1996, apud Pesce et al., 2004) os fatores de protecdo podem ser
divididos em 3 categorias: fatores individuais (auto-estima positiva, auto-
controle, autonomia, temperamento afetuoso e flexivel), fatores familiares
(coeséo, estabilidade, respeito matuo, apoio) e os relacionados ao suporte ou
apoio oferecido pelo meio ambiente (bom relacionamento com amigos,
professores e as demais pessoas significativas que possam  oferecer
referéncia segura a criancga, para que se sinta amada).

A categorizacdo acima, embora seja uma tentativa de descricdo dos
fatores atuantes positivamente em momentos de adversidades, deve ser
compreendida como uma divisdo didatica e ndo como uma ‘“lista” de
caracteristicas que, se presentes, tornam o individuo mais resiliente e, se
ausentes, o tornam mais vulneravel. A interacdo desses fatores na vida de
diferentes pessoas, em diferentes contextos, com peculiaridades proprias de
cada individuo, resulta em multiplas caracteristicas e habilidades de

enfrentamento de adversidades.

28



Rutter (1987) afirmou que os processos de protecdo (modo como se
referiu aos “fatores de protecao”, por acreditar na temporalidade e mutabilidade
dos mesmos) caracterizam-se por propiciar a modificacdo das respostas do
individuo aos processos de risco. Segundo esse cientista, tais processos tém
quatro importantes fungdes: 1%) reduzir o impacto dos riscos sobre o individuo;
2%) reduzir reacdes negativas em cadeia que comumente seguem a exposicao
ao risco; 3%) estabelecer e manter a auto-estima e auto-eficacia, por meio do
estabelecimento de relacbes de apego seguras e 0 sucesso no desempenho

de tarefas; 42) criar oportunidade para que se revertam os efeitos do stress.

COMPORTAMENTOS ASSOCIADOS A RESILIENCIA

Diante das inumeras definicbes e controversias sobre o conceito de
resiliéncia, assim como sobre os fatores de risco e protecdo a ela associados,
pode-se dizer que, mais relevante do que a discussao sobre a validade desse
ou daquele conceito, é a tentativa de compreensao de aspectos que possam
auxiliar o individuo a comportar-se de modo mais resiliente, para que tenha
melhores condicdes de enfrentar as adversidades inerentes a vida.

Segundo Reivich e Shatté (2002), as pesquisas tém demonstrado
que o0 modo como se pensam ou interpretam as adversidades e oportunidades
afeta o sucesso do individuo na escola, no trabalho, na saude, na longevidade
e até mesmo no grau de risco para patologias como depressao, entre outras.
Estilos de pensamento néo resilientes levam a crencas disfuncionais e a
estratégias inadequadas para a solucdo de problemas, bem como ao desgaste

emocional excessivo desnecessario.
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Seligman, Reivich, Jaycox e Gilham (1995) e Shatté (2002)
ressaltaram que criancas muito novas sdo capazes de aprender a habilidade
de praticar um pensamento mais acurado e flexivel diante de suas experiéncias
cotidianas. A aprendizagem desse repertério comportamental desde a primeira
infancia favoreceria a otimizacdo do desenvolvimento da resiliéncia no ser
humano.

Diversos estudos mostram que pessoas que administram melhor o
stress percebem a si mesmas como capazes de influenciar certos aspectos de
suas vidas e agem de acordo com essa percepcdo, quando expostas a
adversidades. Além disso, erros cometidos e mudancas imprevistas sdo por
elas tomados como oportunidades para novo aprendizado e crescimento (Hall
e Pearson, 2003). Por outro lado, algumas pessoas, diante de circunstancias
semelhantes, sentem-se desamparadas e com o desejo de “se entregar”,
desistir, como se nada pudesse ser feito para enfrentar ou adaptar-se a elas
(Werner & Smith, 2001).

Seligman vem pesquisando sobre o desenvolvimento da resiliéncia
desde os anos 70, com equipe da Universidade da Pensilvania, tendo
inicialmente promovido estudos sobre o desamparo aprendido e, mais tarde,
sobre temas como o estilo explicativo ou atributivo, assim como sobre a relacéo
entre otimismo, pessimismo e depressao.

Em sua obra sobre o otimismo em criancas, os pesquisadores
sugeriram que o incremento de habilidades comportamentais resilientes pode
ser obtido por meio de reforcamento contingente a comportamentos desejaveis,
que favorecem o sentimento de competéncia; de modelos de identificacdo de

aspectos positivos presentes nas experiéncias vividas, com oferta de amor

30



incondicionalmente, auxiliando no desenvolvimento da auto-estima; e de
modelos de estilos explicativos positivos oferecidos por adultos significativos
(Seligman et al., 1995).

O modo como as pessoas costumam explicar as adversidades, ou a
qguem costumam atribuir responsabilidade pelo advento das mesmas, pode
tornar-se um padrdo comportamental repetitivo que delineia o que Seligman
denominou “estilo explicativo” ou modo habitual de ver o mundo. Nessa
abordagem, o autor referiu-se a trés dimensdes nas quais pode apoiar-se 0
estilo explicativo de individuos com um padrédo comportamental ndo resiliente:
personalizacdo - estilo explicativo caracterizado pela atribuicdo constante de
responsabilidade ou culpa por eventos negativos ao proprio individuo;
permanéncia - estilo que se caracteriza pela crenca de que determinadas
adversidades serdo eternas, portanto, ndo ha nada que se possa fazer para
evitd-las ou minimiza-las; e generalizacdo ou alcance - crenca de que uma
dada adversidade tem implicacdes em todos os aspectos da vida do individuo
(Seligman, 1991).

Numa perspectiva historica, data de 1962 a significativa contribuicéo
de Albert Ellis para o reconhecimento do importante papel da cognicdo no
enfrentamento de adversidades. Segundo Ellis, mais do que a propria
adversidade, sdo as crencas do individuo sobre as adversidades e suas
razdes, 0s principais fatores desencadeantes dos sentimentos relativos a elas.
Na mesma direcdo, Beck (1967) afirmou que pensamentos negativos
recorrentes, do individuo sobre si mesmo e sobre seu futuro sédo, normalmente,

associados a depressao.
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Entre os estudos dos quais participou Seligman, tornou-se conhecido
o Penn Resillience Program (PRP), em que eram treinados professores e
criancas, na faixa etaria entre oito e treze anos, na utilizacdo de habilidades
cognitivas que proporcionassem uma abordagem resiliente a adversidades. O
sucesso obtido nesse programa favoreceu sua ampliacdo para adultos em
diversas atividades profissionais, estudantes universitarios, adolescentes e,
atualmente, tem sido adotado por instituicdes educacionais e empresas de
diversos paises, com o objetivo de melhorar as estratégias de enfrentamento
de problemas sociais, aumentar a produtividade e reduzir o indice de
adoecimento por depressao nessas instituicdes (Reivich & Shatté, 2002).

Os citados pesquisadores da Universidade da Pensilvania
concluiram que os processos ligados ao pensamento afetam diretamente
muitas habilidades associadas a resiliéncia. Sao elas: regulacdo emocional,
controle de impulsos, analise causal, manutencdo de um otimismo realista,

senso de auto-eficacia, empatia e “reaching out™

(voltar-se para outras
pessoas de modo a aproveitar oportunidades ). Considerando-se que o
presente estudo foi pautado pelo modelo proposto por Reivich e Shatté

(2002), os significados por eles adotados para descrever tais habilidades estéo

a seguir apresentados.

Regulacdo emocional: foi definida como a habilidade do individuo

em manter-se calmo diante de adversidades. Um repertério bem desenvolvido

! Utilizou-se o termo em inglés, por ndo haver traducdo que mantenha o sentido técnico
atribuido a palavra pelos pesquisadores citados.
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nessa direcdo facilita a manutencdo de bons relacionamentos, favorece o
sucesso profissional e pessoal e auxilia o individuo quanto a cuidados com a
saude fisica. Individuos com dificuldade em regular suas emocfes podem
serexaustivos para seus companheiros e colegas de trabalho. Reivich e Shatté
(2002) ressaltaram que pesquisas mostram a importancia da regulacdo
emocional nas relagdes interpessoais, ha medida em que pessoas com déficit
comportamental nessa area dispendem muito tempo para adquirir e manter
relacionamentos estaveis, devido as frequentes alteracdes de humor.

N&o se trata do controle de toda e qualquer emocéo. E certo que
todas as emocdes, entre elas raiva, ansiedade, medo e tristeza sdo saudaveis
e nem sempre devem ser controladas ou minimizadas. Sua expressao pode ser
necessaria e construtiva. Contudo, observa-se que algumas pessoas
experimentam intensidades maiores de raiva, ansiedade e medo que outras e
levam maior tempo para recuperar-se delas, o que as prejudica no
enfrentamento das adversidades e solucédo de problemas. Pessoas com pouca
habilidade em regular suas emoc¢des tendem a encontrar grande dificuldade em
predispor-se a novas experiéncias, enquanto se sentem tomadas e controladas
por determinada emocao.

Controle de impulsos: pode ser compreendido como a habilidade
de se postergar o recebimento de gratificacbes. Comportamentos dessa
natureza auxiliam na avaliacdo de situacOes desafiadoras antes de qualquer
acao diante delas, o que permite ao individuo fazer melhores escolhas quanto
a estratégias de enfrentamento.

Reivich e Shatté observaram que o controle de impulsos e a

regulacdo emocional sao habilidades frequentemente relacionadas. Essa
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constatacdo ocorreu a partir dos resultados obtidos em suas pesquisas.
Individuos com alta freqiiéncia de comportamentos caracteristicos de bom
controle de impulsos tendem a apresentar também alta freqiiéncia de respostas
de regulacdo emocional. Os pesquisadores consideram que tal associacdo se
deva ao fato de que ambas as habilidades derivam de um sistema de crencas
semelhantes.

Dessa forma, se o individuo apresenta pouca habilidade em controlar
seus impulsos, ele aceita seu primeiro pensamento ou crenca impulsiva sobre
determinada situacdo como verdadeira e age de acordo com ela. Em geral,
esse modo de enfrentamento de adversidades traz consequéncias negativas
para o individuo e pouca eficacia na solucado de problemas. Considerando-se
que a avaliagdo cognitiva de um evento determina as emocbes e
comportamentos diante do mesmo, pode-se afirmar que o controle de impulsos
e a regulacdo emocional séo indispensaveis para que se tenha a oportunidade
de avaliar adequadamente qualquer situacédo e, entdo, optar por determinada
estratégia de enfrentamento.

Analise causal: € o modo como se analisam os problemas e se
identificam suas causas. Uma andlise causal eficiente seria aquela que
permite uma compreensao adequada da origem de um problema em questao.
Deve ser flexivel e ndo submetida a estilos explicativos rigidos, como a
atribuicdo de causa invariavelmente ao proprio individuo ou aos outros.
Segundo Knapp (2005), a adequada habilidade de analise causal prepara o
individuo para a efetiva solucdo de problemas e, por outro lado, habilidade

insuficiente nessa area pode indicar a presenca de pressupostos subjacentes
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que interferem na interpretacdo dos eventos e dificultam a apresentacdo de
comportamentos resilientes.

Se o individuo tem pouca eficiéncia quando da andlise causal de
adversidades que se lhe apresentam, pequena € a probabilidade de que emita
comportamentos que possam auxiliar na prevencdo de novas ocorréncias da
mesma adversidade.

Os estilos explicativos, tais como propostos por Seligman, séo
particularmente importantes na analise causal. Pessoas cujo estilo explicativo
o de permanéncia e generalizacdo, por exemplo, por considerarem que as
coisas “sempre” ocorrem de determinada forma e afetam “todas” as areas de
suas vidas, em geral ndo vislumbram qualquer meio para modificar a situacéao,
0 gque provoca um sentimento de desamparo e desesperanca.

Assim, individuos que apresentam comportamentos indicadores de
maior resiliéncia sdo aqueles que tém flexibilidade cognitiva e sdo habeis em
identificar todas as significativas causas das adversidades que enfrentam, sem
se sentirem presos a qualquer estilo explicativo. Sdo pessoas realistas, na
medida em que nado ignoram os fatores permanentes e de grande extensao.
Estas pessoas também ndo costumam responsabilizar os outros por seus
erros, com o objetivo de preservar sua auto-estima ou isentar-se de culpa.
Além disso, ndo costumam perder tempo pensando em eventos ou
circunstancias que fogem ao seu controle; ao contrario, destinam seus recursos
pessoais para comportamentos e atitudes que possam solucionar problemas
ou enfrentar fatores que estejam sob seu controle (Reivich & Shatté,2002).

Otimismo, conhecido por todos como um modo positivo e confiante

de ver as coisas, pode ser definido como a “habilidade de atribuir eventos
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negativos a fatores externos, temporarios e especificos; habilidade de lidar com
a adversidade e habilidade de construir expectativa positiva em relacdo ao
futuro.” (Knapp, 2005).

A crenca em que contingéncias possam mudar para melhor, em que
o futuro possa ser melhor e na possibilidade de as pessoas controlarem suas
vidas sdo pensamentos tipicos de individuos otimistas. Estudos controlados
mostram que, comparados com individuos pessimistas, os otimistas sao,
geralmente, fisicamente mais saudaveis, tém menor probabilidade de
desenvolverem depressdo, tém melhor desempenho escolar, sdo mais
produtivos no trabalho e apresentam melhores resultados em esportes
competitivos.

Reivich e Shatté ressaltaram o0 aspecto realista do otimismo, qual
seja, a habilidade de se manter um olhar positivo sem a negacéo dos aspectos
negativos da realidade. Nesse sentido, comportamentos que visem a obtencao
de consequéncias positivas sdo necessarios, tanto quanto o conhecimento, por
parte do individuo, de que resultados ndo sdo obtidos gratuitamente e sim, a
partir de acdes direcionadas. Deve-se considerar, ainda, que determinados
aspectos da realidade estdo sob o controle do individuo e outros, ndo. Por
tanto, uma atitude otimista estd muito mais relacionada as acbes possiveis
sobre fatores que dependem do individuo do que sobre aqueles que né&o
podem ser modificados. Quanto a esses Ultimos, note-se que sua aceitagcdo €
a melhor estratégia de enfrentamento possivel.

Auto-eficacia: é a percepcdo do individuo de que é capaz de
desempenhar de forma satisfatoria algo que lhe seja solicitado. A presenca de

tal percepcéo indica que acredita em sua capacidade de solucionar problemas
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e obter sucesso. Em geral, um bom senso de auto-eficacia pode estar
associado ao exercicio da lideranca e ao desenvolvimento de amplo repertério
comportamental; ao contrario, um baixo reconhecimento de auto-eficacia pode
levar o individuo a desistir de enfrentar desafios, por ndo acreditar em sua
competéncia para supera-los.

E relevante salientar que, no ambiente de trabalho, o senso de auto-
eficacia é um significativo diferencial que torna o individuo encorajado a dispor
de seus recursos pessoais e profissionais, na tentativa de solucionar problemas
que emergem no cotidiano. Diante do insucesso em determinada tarefa,
pessoas com bom senso de auto-eficacia tendem a aceitar que a estratégia
utilizada ndo foi a melhor e que ha outras possibilidades, das quais lancara
mao, com o escopo de atingir o resultado desejado. Nao ha um sentimento de
incompeténcia, impossibilidade de solucionar determinado problema, de forma
a paralisar ou deprimir o individuo.

Empatia é a habilidade de se perceber o estado emocional
(pensamentos e sentimentos) de outra pessoa, sem que ela necessariamente o
diga. Pode ser exercida por meio da observacdo e interpretacdo de
comportamentos ndo verbais como expressdes faciais, tons de voz e postura
corporal. Isso permite que o individuo se coloque no “lugar do outro” de modo a
compreender as razdes que o levam a se comportar de determinado modo.

Segundo Reivich e Shatté, a empatia traz consequéncias relevantes
no ambiente de trabalho, assim como nos relacionamentos interpessoais.

Em contrapartida, a auséncia de habilidade empatica produz

julgamento precipitado do outro e de seus comportamentos, assim como leva
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pessoas bem intencionadas a desconsiderar, desvalorizar os sentimentos e
comportamentos do outro, em virtude de ndo os compreender.

Ressalte-se que comportamentos resilientes referem-se a estratégias
de enfrentamento de adversidades, assim como de enfrentamento de desafios
e predisposicdo a novas experiéncias.

Finalmente, o conceito de reaching out, apresentado por Reivich e
Shatté, pode ser compreendido como uma disposicao para ir em busca de
novas experiéncias e desafios. Segundo esses pesquisadores, algumas
pessoas deixam de se dispor a vivenciar novas experiéncias por medo de
fracassar, pois consideram que isso traria consequéncias catastroficas. Esse
estilo de pensamento inibe a acdo e termina por privar o individuo de novos
reforcadores, que poderiam auxilia-lo na superacao de dificuldades ou manejo
de fontes de stress.

Knapp (2005) referiu-se ao estudo desses pesquisadores
apresentando 0s conceitos supra-citados e ressaltou sua relevancia na pratica
clinica, uma vez que a aquisicdo de determinadas habilidades cognitivo-
comportamentais podem influenciar significativamente no modo como as

pessoas enfrentam os desafios e adversidades que a elas se apresentam.

UMA DISTINCAO IMPORTANTE: COPING X RESILIENCIA

O conceito de resiliéncia €, por vezes, equivocadamente
confundido com o de coping, por se tratarem ambos de aspectos referentes ao
enfrentamento de adversidades. Ha entre eles, entretanto, uma clara diferenca

conceitual que merece ser brevemente mencionada.
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Segundo Lazarus e Folkman (1984), estratégias de coping sdo 0s
esforcos cognitivos e comportamentais, constantemente alteraveis, realizados
com o objetivo de controlar — vencer, tolerar ou reduzir — demandas internas ou
externas especificas, avaliadas como aversivas e estressantes.

Savoia (1999) destacou um importante aspecto dessa definicao,
qual seja a dissociacdo entre a resposta de coping e suas consequéncias,
claramente identificavel quando se percebe que, por estratégias ou respostas
de coping entendem-se os esfor¢cos de controle, entre os quais se incluem
quaisquer comportamentos com essa funcdo, independentemente de seus
resultados.

Lazarus e Folkman (1984) ressaltaram que “funcé&o” é o propoésito a

que serve determinada estratégia e “consequéncia” € o efeito por ela
produzido.
Savoia observou, também, que a resposta de coping tem a funcdo de
aumentar, criar ou manter a percepcao de controle pessoal. Esse controle,
entretanto, pode ser ilusério. Uma resposta de coping pode ser bem sucedida
ou néo.

Em contrapartida, a resiliéncia € essencialmente definida pelas
consequéncias bem sucedidas de determinados comportamentos ou
cognicdes, o0 que esclarece a nitida distingcao entre esses conceitos.

Pode-se, entéo, dizer que comportamentos indicadores de resiliéncia
incluem estratégias de coping bem sucedidas mas, nem toda estratégia de
coping é parte do repertdrio comportamental resiliente.

A exemplo, Savoia (1999) citou o conjunto de estratégias de coping

propostas por Lipp(1984) para controlar o stress excessivo : “1) aspectos
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fisiologicos que englobam exercicios fisicos, praticas gerais de nutricdo e
saude, formas de relaxamento; 2) sistemas de apoio, envolvendo o suporte
social da familia e de amigos, sessdes de psicoterapia, freqiéncia a uma
igreja; 3) trabalho voluntario, recreacéo e hobbies; 4) habilidades interpessoais
e de controle que englobam treinamentos e experiéncias de crescimento
pessoal.”

Se um individuo praticar as estratégias propostas, € provavel que

obtenha sucesso no enfrentamento de adversidades, recuperando ou

preservando sua saude fisica e mental e esse sucesso indica a aquisicao de

um repertério comportamental resiliente.

Esclarecido esse aspecto conceitual, entende-se que conhecer e
compreender os comportamentos e cognicdes que contribuem, em conjunto,
para o sucesso no enfrentamento de experiéncias problematicas representa
mais um passo em direcao a evolucao da Psicologia Positiva.

Considerando-se a relevancia de medidas educativas que
proporcionem melhores condicbes para o eficiente manejo de contingéncias
estressoras, esta pesquisa propds-se a investigar os comportamentos que sao
efetivamente indicadores de resiliéncia na populacdo estudada e que podem

auxiliar na prevencéo e no controle do stress croénico.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

O objetivo deste estudo consistiu em verificar quais sao 0s principais
comportamentos indicadores de resiliéncia presentes no repertério
comportamental de individuos que obtém sucesso no enfrentamento de fontes
de stress cotidianas (participantes que nao apresentam quadro sintomatolégico
de stress emocional) e o modo como tais comportamentos foram

desenvolvidos, de acordo com os relatos dos participantes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1 - Investigar a incidéncia de stress em uma amostra de adultos;

2 - Verificar a frequéncia de fontes de stress no cotidiano dos

participantes;

3 - Realizar um levantamento dos comportamentos indicadores de
resiliéncia presentes no repertério comportamental dos participantes, de acordo

com os principais estudos sobre o tema;



4 - Verificar a consisténcia entre a avaliacdo cognitiva dos
participantes sobre comportamentos/atitudes que podem auxiliar no

enfrentamento de adversidades e a efetiva utilizacdo de tais estratégias;

5 - Verificar o modo como se desenvolveram os padrdes mais
eficazes de enfrentamento de adversidades, de acordo com o relato dos

participantes;

6 - Verificar a relacdo entre fontes de stress e géneros, faixas etérias,

resili€éncia e niveis de stress.
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METODO

PARTICIPANTES

Foram convidados a participar deste estudo os Magistrados e
Servidores da Justica do Trabalho da 152 Regido, em virtude de resultados de
estudos anteriores realizados com a mesma populagao, que indicaram um alto
nivel de stress presente nos individuos dessa populacao.

Como critérios de exclusao, foi previamente estabelecido que nédo
participariam da pesquisa:

e Juizes e Servidores aposentados;

e Funcionarios terceirizados;

e Estagiarios;

e Servidores com escolaridade inferior ao 2° grau completo;

e Os Juizes e Servidores que ndo desejassem participar.

MATERIAL

Os dados analisados foram obtidos por intermédio do seguinte
material:

1) Termo de consentimento livre e esclarecido para a participacdo
na pesquisa (Anexo A);

2) Formulério de dados de identificacdo dos participantes (Anexo B);

3)Inventario de Sintomas de Stress - ISSL - (Lipp, 2000);



4)Levantamento de fontes de stress (Anexo C);
5)Levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia

(Anexo D).

Termo de consentimento livre e esclarecido: elaborado de acordo
com as normas estabelecidas pelo Conselho Federal de Psicologia, em
dezembro de 2000 e em conformidade com as exigéncias da Comissao de
Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catdlica de Campinas, assim

como da Portaria 196 do Ministério da Saude.

Formulario de dados de caracterizacdo dos participantes: o
objetivo de seu preenchimento foi o delineamento do perfil da amostra. Os itens
que compdem esse formulario sdo: idade, sexo, estado civil, escolaridade e

existéncia ou nao de filhos.

Inventario de Sintomas de Stress para Adultos, de Lipp (ISSL):
instrumento construido e publicado por Lipp (2000). Foi utilizada a terceira
edicao, revisada em 2005. Visa a identificar a sintomatologia apresentada, se
sua predominancia € somatica ou psicologica e em que fase de stress se
encontra o participante.

O ISSL € composto por trés conjuntos de questbes. O primeiro

elenca sintomas caracteristicos da fase de alerta; o segundo reune itens
representativos da fase de resisténcia e da fase de quase-exaustdo e o

terceiro, sintomas da fase de exaustao.
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Alguns dos sintomas caracteristicos de cada fase, de acordo com o
modelo quadrifasico, apresentado no instrumento sao:

Fase de Alerta:

Sintomas fisicos - médos e pés frios, boca seca, aumento da
sudorese, tensdo muscular, ranger dos dentes, diarréia passageira, insonia,
taquicardia, hiperventilacdo, hipertensdo arterial subita e passageira e
mudanca de apetite.

Sintomas psiquicos - Aumento subito de motivacdo, entusiasmo
subito e vontade subita de iniciar novos projetos.

Fase de Resisténcia:

Sintomas fisicos - sensacdo de cansago, mesmo que se tenha
dormido bem; algumas falhas de memoaria e queda na libido.

Sintomas psiquicos - sensibilidade emotiva aumentada, pensamento
constante sobre um Unico assunto e desanimo.

Fase de Quase-exaustao:

Sintomas fisicos - problemas com a memodria, mal-estar
generalizado, formigamento das extremidades, mudanca de apetite, problemas
dermatolégicos, hipertensao arterial, cansaco constante, Ulceras e tontura.

Sintomas psiquicos - sensibilidade emotiva excessiva, duvida quanto
a si préprio, pensamento constante sobre um Unico assunto e irritabilidade

excessiva.
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Fase de Exaustao:

Sintomas fisicos - dificuldades sexuais, insdnia, nausea, hipertensao
arterial continuada, problemas dermatolégicos prolongados, mudanca extrema
de apetite, tontura frequente, Ulceras e enfarte do miocéardio.

Sintomas psiquicos - impossibilidade de trabalhar, pesadelos,
sensacao de incompeténcia em todas as areas, vontade de fugir de tudo,
depressdo ou raiva prolongada, cansago excessivo, pensamento/fala
constante sobre um Unico assunto, irritabilidade sem causa aparente,
ansiedade diaria, hipersensibilidade emotiva e perda do senso de humor.

Note-se que os sintomas de todas as fases podem coexistir. O
diagnéstico € realizado a partir do método de correcao validado por Lipp, no

instrumento.

Levantamento de fontes de stress: elaborado pela autora e
submetido a avaliacdo de 3 psicologos, apds estudo piloto, do qual
participaram 10 sujeitos. O questionario tomou sua forma definitiva somente
apos concordancia em 100% de sua forma e conteudo pelos psicélogos que o
avaliaram. A primeira parte do levantamento é um questionario fechado
composto por 30 itens. Os itens de numero 1, 6, 11, 16, 21 e 26 referem-se a
fontes de stress relacionadas ao trabalho; os de namero 2, 7, 12, 17, 22 e 27
sao referentes a fontes de stress na esfera financeira; os itens numerados por
3, 8, 13, 18, 23 e 28 abordam fontes de stress na area da saude; os itens de
namero 4, 9, 14, 19, 24 e 29 referem-se a fontes de stress no ambito afetivo e
familiar e, finalmente, os itens de numero 5, 10, 15, 20, 25 e 30 tratam de

potenciais estressores na administracdo de rotinas pessoais.
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A segunda questdo do instrumento refere-se a avaliacdo que 0s
participantes fazem sobre a freqiéncia de fontes de stress em suas vidas. Tal
guestao se fez relevante na medida em que interessa para o presente estudo a
avaliacao feita pelos participantes sobre as contingéncias em operacéo no seu
dia-a-dia.

A terceira questdo, sendo aberta, permitiu que 0s participantes
citassem fontes de stress presentes em seu cotidiano que néo tivessem sido

contempladas no questionario utilizado.

Levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia:
esse levantamento € composto por 5 itens. O primeiro € um questionario
fechado, traduzido e adaptado pela autora do “Questionario de Resiliéncia”
elaborado por Reivich e Shatté (2002), o qual vem sendo utilizado com
freqiéncia pelos autores, na Universidade da Pensilvania, tendo sido
recentemente adaptado e validado em estudo realizado por Barbosa (2006)
com uma amostra de 110 adultos.

Ressalte-se que, na ocasido da coleta de dados, tal validacéo ainda
nao havia sido realizada. Ademais, a amostra de 110 adultos (professores)
participantes do estudo de Barbosa €, ainda, insuficiente para a generalizacao
dos resultados obtidos.

A adaptacao realizada pela autora neste estudo refere-se ao método
de analise dos resultados do questionario: no original, os autores apresentam 5
alternativas para as respostas, em escala do tipo Lickert, quais sejam, “nem
um pouco verdadeiro”, “algumas vezes ou pouco Vverdadeiro”,

“moderadamente verdadeiro”, “normalmente verdadeiro” e “muito verdadeiro”.
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No questionario apresentado aos participantes deste estudo, ndo esta presente
a alternativa intermediaria “moderadamente verdadeiro”.

Outra adaptacéo realizada, também referente ao método de analise
dos resultados, foi a seguinte: no original, os autores utilizaram-se de um
calculo do Quociente de Resiliéncia, a ser comparado com a média da
populacdo, a partir de dados de pesquisas anteriormente realizadas que
permitiram a validacdo do instrumento para aquela populacdo. Considerando-
se que a populacédo participante do presente estudo ndo € a mesma que a
utiizada quando da validacdo do instrumento, acautelou-se sobre o modo
como as respostas poderiam ser interpretadas, para que ndo se cometesse um
equivoco referente a validade. Nao foi realizado célculo de Quociente de
Resiliéncia. O citado questionario foi utilizado nesta pesquisa com o objetivo
de se verificar a frequéncia de respostas indicadoras de resiliéncia, assim
como sua associacdo com niveis de stress e frequéncia de fontes de stress,
mensurados pelo ISSL e o Levantamento de Fontes de Stress.

O referido questionario € composto por 56 itens, cujos conteudos
referem-se a 7 categorias de indicadores de resiliéncia, quais sejam, analise
causal, regulacdo emocional, controle de impulso, otimismo, empatia, auto-
eficacia e reaching out.

O segundo item do levantamento de comportamentos indicadores de
resiliéncia teve por objetivo oferecer ao participante a oportunidade de referir-
se a outras habilidades, que néo tenham sido contempladas pelo questionario
fechado, as quais, em sua opinido, tenham auxiliado no enfrentamento de

adversidades.
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As questbes de numero “3” e “4” visaram ao esclarecimento sobre a
efetiva utilizacdo dos comportamentos e atitudes citados no item anterior.

A questdo “5” permitiu a identificacdo do modo como o0s
comportamentos de enfrentamento das adversidades foram desenvolvidos - se
o foram ao longo da histéria de vida de cada individuo ou se sdo caracteristicas

personoldgicas inatas - segundo a otica dos participantes.

LOCAL

Os instrumentos foram enviados aos participantes por malote,
disponivel na Instituicdo para distribuicdo de correspondéncias para as
diversas Varas do Trabalho distribuidas no Estado de Sdo Paulo, posto que
grande parte dos mesmos reside no interior do Estado, o que inviabilizaria

outro modo de acesso.

PROCEDIMENTO

Foi enviada, por e-mail, uma carta de apresentacao da pesquisa, por
intermédio da qual os juizes e servidores da Justica do Trabalho da 152 Regido
foram convidados a participar do estudo como forma de contribuicdo ao
progresso cientifico na area da saude. Nessa correspondéncia, houve
esclarecimentos sobre as caracteristicas e objetivos do estudo e foi solicitado

aos Juizes e Servidores interessados em participar da pesquisa que
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respondessem, também por via eletrénica, sobre sua disponibilidade, dentro de
um periodo de 30 dias.

Aqueles que se manifestaram, conforme solicitado na carta de
apresentacao da pesquisa, foi enviado, por malote, o material a ser preenchido
e devolvido para a pesquisadora, em envelope lacrado: termo de
consentimento livre e esclarecido para a participacdo na pesquisa, formulario
de dados de caracterizacdo dos participantes, o Inventario de Sintomas de
Stress - ISSL, o questionario de levantamento de fontes de stress e 0

levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia.

RETORNO A INSTITUIQAO E AOS PARTICIPANTES

Como forma de retribuicdo a Instituicdo, pela autorizacdo
concedida para a realizacdo deste estudo, e aos Juizes e Servidores que se
dispuseram a participar do estudo, a pesquisadora comprometeu-se a proferir
palestra divulgando os resultados a Administracdo do Tribunal e aos
participantes.

Ofereceu-se, também, aos que manifestaram interesse, retorno
guanto aos resultados obtidos no Inventario de Sintomas de Stress de Lipp,
com informacgdes e orientacdes gerais referentes a fase de stress em que se
encontraram na ocasido do preenchimento do instrumento. Aos que néao
estavam estressados, comunicou-se 0 resultado do teste, ndo tendo sido

necessaria qualquer informacdo complementar.
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RESULTADOS

Analise Descritiva Comparativa do Perfil da Amostra

Para analise do perfil da amostra segundo as variaveis mensuradas
(idade, sexo, estado civil, escolaridade e presenca ou ndo de filhos), em virtude
de seu tratamento como variaveis categoricas, foram feitas tabelas de
contingéncia com frequéncias absolutas (N) e relativas (%).

As variaveis foram comparadas entre géneros, aplicando-se o teste
Qui-quadrado de Pearson ou, para valores esperados menores que 5,
aplicando-se o Teste Exato de Fisher.

A idade dos participantes foi tratada como variavel ordinal e, para
tanto, criaram-se as seguintes categorias: menos de 30 anos, entre 30 e 39
anos, entre 40 e 49 anos e mais de 50 anos.

O estado civil foi representado na tabela de contingéncia dentro das
seguintes categorias: “solteiro”, “casado”, “separado” e “vilvo”.

A escolaridade foi dividida nos seguintes dominios: “ensino médio”,

“superior incompleto”, “superior” e “pés-graduacao”.

A variavel “filhos” foi tratada como variavel dicotdmica: “sim” ou “nao”.
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Freqiiéncia de Homens e Mulheres na Amostra

Com o objetivo de melhor delinear o perfil da amostra, agruparam-se
0s participantes quanto ao género, observando-se frequéncia absoluta de 72
homens e 148 mulheres, num total de 220 participantes. Esses numeros

correspondem a um percentual de 33% de homens e 67% de mulheres.

A partir da categorizacdo da amostra em faixas etéarias, aplicou-se o
teste Qui-quadrado (X? = 2.43) com 3 graus de liberdade e o valor de p
encontrado foi p = 0.487, o que indica a ndo ocorréncia de diferenca
significativa de idade entre os géneros, considerando-se que o nivel de
significancia adotado para os testes estatisticos aplicados aos dados foi de 5%
(p menor que 0.05). A distribuicdo de homens e mulheres, de acordo com a

faixa etaria, esta caracterizada na Tabela 1.

TABELA 1. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com a faixa etaria

Feminino Masculino Total
ldade N % N % N %
Menos de 30 anos 15 10 5 7 20 9
30-39 anos 54 37 21 29 75 34
40-49 anos 61 41 37 51 98 45
50 anos ou mais 18 12 9 13 27 12

Total 148 100 72 100 220 100
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Estado Civil

A Tabela 2 ilustra o perfil da amostra quanto ao estado civil,

considerando-se todas as categorias presentes (solteiro, casado, separado e

vilvo).

TABELA 2. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com o estado civil

Estado Civil Sexo
Feminino Masculino Total

N % N % N %
Solteiro 31 21 14 19 45 21
Casado 82 56 51 71 133 60
Separado 33 22 7 10 40 18
Viuvo 2 1 0 0 2 1
Total 148 100 72 100 220 100

Para analise da homogeneidade da amostra quanto ao estado civil,
consideraram-se as categorias “solteiro”, “casado”, “separado” e “vilvo”.
Utilizou-se o Teste Exato de Fisher e o valor de p obtido foi p = 0.058. Esse
valor mostra que houve homogeneidade quanto a essa variavel. Observou-se
também que a maior parte dos participantes pertence ao grupo dos casados,

com um percentual de 56 % entre as mulheres e 71% entre os homens.
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Escolaridade

Para verificacdo da homogeneidade da amostra quanto a
escolaridade, realizou-se o teste exato de Fisher. O valor de p encontrado foi
0.247, o que demonstra que ndo houve diferenca significativa quanto a essa
variavel, entre os géneros, conforme ilustra a Tabela 3.

Observou-se também que a maioria dos participantes apresentou
nivel superior de escolaridade, perfazendo 82 % das mulheres e 76% dos
homens participantes da pesquisa. Somando-se a esse percentual, o grupo de
pos-graduados, a amostra conta com 91% de mulheres e 86% de homens com

nivel superior de escolaridade.

TABELA 3. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com a escolaridade

Escolaridade Sexo
Feminino Masculino Total
N % N % N %
Ensino Médio 7 5 2 3 9 4
Superior incompleto 6 4 8 11 14 6
Superior 121 82 55 76 176 80
Pds-graduacéao 14 9 7 10 21 10

Total 148 100 72 100 220 100
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Existéncia ou ndo de filhos

Observando-se a Tabela 4, pode-se constatar que a maior parte da
amostra - 70% das mulheres e 71% dos homens - tem filhos. Apenas 30% das
mulheres e 29% dos homens participantes nao tém filhos.

O teste Qui-quadrado, com 1 grau de liberdade, mostrou
homogeneidade da amostra entre géneros, também quanto a essa variavel,

com valor de X? = 0.04 e p = 0.851.

TABELA 4. Distribuicdo da amostra de acordo com a existéncia ou ndo de filhos

Filhos Sexo
Feminino Masculino Total
N % N % N %
N&o 45 30 21 29 66 30
Sim 103 70 51 71 154 70
Total 148 100 72 100 220 100

A andlise do perfil da amostra, referente aos itens supracitados
(idade, estado civil, escolaridade e presenca ou nao de filhos), demonstrou que
houve pareamento natural entre os géneros, dispensando a exclusdo de
participantes para esse fim, com a finalidade de se alcancar maior precisdo e

fidedignidade na andlise e interpretacéo dos resultados.



Analise Quanto ao Stress

Presenca de Stress

A andlise dos resultados encontrados no Inventario de Sintomas de
Stress de Lipp mostrou que 72% dos participantes encontravam-se com stress
na ocasiao do preenchimento do instrumento.

A frequéncia de stress nos participantes foi comparada entre os
géneros pelo teste Qui-quadrado, por se tratar de variavel categorica.

As categorias consideradas para esse teste foram “sim” para 0s
participantes que apresentaram stress e “ndo” para 0s que ndo apresentaram
stress, de acordo com os parametros do instrumento.

Conforme mostra a Tabela 5, observou-se que 78 % das mulheres e
60% dos homens apresentaram stress. A diferenca percentual encontrada é
significativa, de acordo com o resultado do teste Qui-quadrado: X? = 8.41, com
1 grau de liberdade. O valor de p encontrado foi 0.004. A analise dessa variavel
em relacdo ao género demonstrou que, na amostra participante da pesquisa,

houve frequéncia significativamente maior de stress entre as mulheres.
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TABELA 5. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com a presenca ou nao
de stress

Stress Sexo
Feminino Masculino Total
N % N % N %
N&o 32 22 29 40 61 28
Sim 116 78 43 60 159 72
Total 148 100 72 100 220 100

Fase do Stress

Estdo demonstradas na Tabela 6, as frequéncias das fases de stress
observadas (“alerta”, “resisténcia”, “quase exaustdo” e “exaustdo”). Foram
encontrados 0s seguintes resultados para os participantes com stress: 3% na
fase alerta, 79% na fase de resisténcia, 17% em gquase-exaustdo e 1% na fase
de exaustao.

Compararam-se os dados entre os géneros pelo teste exato de
Fisher, considerando-se as categorias supra-citadas.

Comparando-se as fases do stress em que se encontraram 0S
participantes do género masculino com os do género feminino, observou-se o
seguinte:

Houve diferenca significativa entre mulheres e homens, de acordo
com o resultado do Teste Exato de Fisher, com o valor de p igual a 0.004.
Observou-se essa diferenca entre os géneros quanto as fases de resisténcia e
quase-exaustdo: 74% das mulheres estavam na fase de “resisténcia”’, 22%

estavam na fase de “guase-exaustdo”. Entre os homens, encontrou-se
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percentual expressivamente menor na fase de “quase-exaustao” (2%) e maior
na fase de “resisténcia” (93%).

Esses valores indicam que as mulheres com stress na amostra
apresentaram maior numero de sintomas que 0s homens estressados da

amostra.

TABELA 6. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com as fases de stress

Fase Sexo
Feminino Masculino Total

N % N % N %
Alerta 3 3 1 2.3 4 3
Resisténcia 86 74 40 93.0 126 79
Quase exaustao 26 22 1 2.3 27 17
Exaustéo 1 1 1 2.3 2 1
Total 116 100 43 100 159 100

Predominancia de Sintomas de Stress

De acordo com o ISSL, a predominancia de sintomas pode ser
estudada constituindo-se as seguintes categorias: “fisicos”, “psicoldgicos” e
“equivalentes” (freqiéncia de sintomas fisicos equivalente a freqiéncia de
sintomas psicolégicos).

Considerando-se todos o0s participantes com stress, foram
encontrados os seguintes resultados: 28 pessoas (18%) com predominancia de

sintomas fisicos, 113 (71%) com predominancia de sintomas psicoldgicos e 18
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pessoas (11%) com frequéncia de sintomas fisicos equivalente a frequiéncia de
sintomas psicoldgicos.

A comparacdo entre géneros foi realizada pelo teste Qui-quadrado.
De acordo com o exposto na Tabela 7 e com o resultado do teste (X? = 1.31),
considerando-se 2 graus de liberdade, obteve-se valor de p igual a 0.52. O
resultado obtido mostrou que ndo houve diferenca significativa entre os
géneros, quanto a predominancia de sintomas fisicos ou psicolégicos.

Observou-se predominancia na frequéncia de sintomas psicologicos
nos dois géneros: as mulheres contaram 69% de seus sintomas na area
psicolégica e os homens, um percentual de 77% de sintomas também
psicolégicos.

TABELA 7. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com a predominancia de
sintomas de stress

Sintomas Sexo
Feminino Masculino Total
N % N % N %
Fisicos 21 18 7 16 28 18
Psicolbgicos 80 69 33 77 113 71
Equivalentes 15 13 3 7 18 11

Total 116 100 43 100 159 100
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Tendéncia ao Agravamento

A andlise do ISSL permitiu, também, que se delineasse o perfil da
amostra de participantes com stress, quanto a “tendéncia ao agravamento” do
quadro sintomatolégico.

A variavel mencionada refere-se ao “caminho natural” do stress,
desde que nada seja feito para modificar as condicfes estressoras as quais
estdo submetidos os individuos.

Tomando-se todos o0s participantes com stress, constatou-se que
60% deles ndo se encontraram em processo de agravamento, enquanto 40%
apresentaram essa tendéncia.

Realizou-se o teste Qui-quadrado (X*> = 6.60), com 1 grau de
liberdade, para a comparacéo entre géneros. Encontrou-se p = 0,01, resultado
gue mostrou significativa diferenca entre homens e mulheres quanto a essa
variavel. Conforme ilustra a Tabela 8, as mulheres apresentaram uma

freqUiéncia notadamente maior de tendéncia ao agravamento.

TABELA 8. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com a tendéncia ao
agravamento.

Agravamento Sexo
Feminino Masculino Total
N % N % N %
N&o 63 54 33 77 96 60
Sim 53 46 10 23 63 40

Total 116 100 43 100 159 100




Associacao entre Stress e Estado Civil

Utilizou-se o0 Teste Exato de Fisher para verificar a existéncia de
associacdo entre o estado civil dos participantes do estudo e a presenca ou
nao de stress.

O valor de p encontrado (p= 0.767) mostrou ndo haver diferenca

significativa entre os “casados”, “solteiros”, “separados” e “vilvos” quanto a

presenca ou nao de stress, conforme ilustra a Tabela 9.

TABELA 9. Cruzamento entre stress e estado civil
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Estado Civil Stress
Sim N&o Total

N % N % N %
Solteiros 33 21 12 20 45 21
Casados 93 58 40 65 133 60
Separados 31 20 9 15 40 18
Viuvos 2 1 0 0 2 1
Total 159 100 61 100 220 100

Associacado entre Stress e Presenca ou Auséncia de Filhos

Aplicou-se o teste Qui-quadrado para medir a associacdo entre a
presenca de stress e a variavel “filhos”. De acordo com o resultado do teste (X?
~2.00), com 1 grau de liberdade, observou-se o valor de p = 0.158, o que indica

a auséncia de associacdo entre essas variaveis.
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Os valores absolutos e percentuais referentes a essa analise estéo

dispostos na Tabela 10.

TABELA 10. Cruzamento entre stress e presenca ou nao de filhos

Filhos Stress
Sim N&o Total
N % N % N %
N&o 52 33 14 23 66 30
Sim 107 67 47 77 154 70
Total 159 100 61 100 220 100

Associacao entre Stress e Escolaridade

Observou-se associagcao entre as variaveis “stress” e “escolaridade”,
conforme o resultado do Teste Exato de Fisher, com valor de p = 0.031, que
mostrou maior nivel de escolaridade entre os participantes sem stress. A
Tabela 11 apresenta os resultados brutos e percentuais desse cruzamento de

dados.



TABELA 11. Cruzamento entre stress e escolaridade
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Escolaridade Stress
Sim Nao Total

N % % N %
Ensino Médio 5 3 4 7 9 4
Superior Incompleto 11 7 5 14 6
Superior 133 84 43 70 176 80
Pés-Graduacéo 10 6 11 18 21 10
Total 159 100 61 100 220 100

Anédlise Descritiva e Comparativa das Fontes de Stress

As variaveis continuas (escores das escalas) foram analisadas por

meio de estatisticas descritivas, com valores de média, desvio padréo, valores

minimo, maximo e mediana.

Em termos quantitativos, o Levantamento de Fontes de Stress foi

analisado sob os seguintes aspectos: frequéncia geral de fontes de stress,

freqiéncia de fontes de stress de acordo com as 5 categorias pré-definidas

(estressores relacionados a “trabalho”, “area financeira”, “saude”, “ambito

afetivo e familiar” e “administracdo de rotinas pessoais”), percepcdo dos

participantes quanto a frequéncia de fontes de stress em seus cotidianos e

analise comparativa dessa variavel entre os géneros, as faixas etarias e o

stress.



Andlise da Frequéncia Geral de Fontes de Stress

Para esta analise, consideraram-se, individualmente, as 30 fontes de
stress mencionadas no instrumento, conforme ilustra a Tabela 12, com valores
de freqUéncia absoluta (n) e percentual (%).

As 3 fontes de stress mais frequentes foram:

Fonte 30, presente no cotidiano de 71% dos participantes - “Fico
irritado quando vejo que ha providéncias que preciso tomar para o0 bom
andamento de minha casa, mas néo disponho de tempo suficiente”;

Fonte 11, presente no cotidiano de 68% dos participantes -“Trabalho
muito e verifico que sempre tenho mais coisas a fazer”;

Fonte 28, presente no cotidiano de 62% dos participantes -

“Preocupo-me quando meus filhos adoecem”.
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TABELA 12. FreqUéncia geral de fontes de stress

Fonte de Stress Frequéncia absoluta Percentual

N %
Fonte 1 62 28
Fonte 2 122 55
Fonte 3 73 33
Fonte 4 42 19
Fonte 5 102 46
Fonte 6 123 56
Fonte 7 84 38
Fonte 8 130 59
Fonte 9 68 31
Fonte 10 104 47
Fonte 11 150 68
Fonte 12 115 52
Fonte 13 122 55
Fonte 14 65 30
Fonte 15 57 26
Fonte 16 58 26
Fonte 17 84 38
Fonte 18 79 36
Fonte 19 67 30
Fonte 20 104 47
Fonte 21 95 43
Fonte 22 107 49
Fonte 23 80 36
Fonte 24 98 45
Fonte 25 124 56
Fonte 26 64 29
Fonte 27 90 41
Fonte 28 137 62
Fonte 29 33 15
Fonte 30 156 71

Andlise Categodrica da Freqguéncia de Fontes de Stress

A andlise categorica da frequéncia de fontes de stress foi realizada
por meio de estatisticas descritivas, considerando-se as seguintes categorias:
estressores relacionados a “trabalho”, “area financeira”, “saude”, “ambito afetivo

e familiar” e “administragéo de rotinas pessoais”.



Conforme mostra a Tabela 13, os participantes assinalaram, em
média, 49.02% dos itens referentes a administracdo de rotinas pessoais;
47.05% dos itens referentes a estressores relacionados a saude; 45.61% dos
referentes a area financeira; 41.82%, dos aludidos ao trabalho e 28.26% dos
relacionados ao ambito afetivo e familiar”.

Considerando-se o conjunto de todas as fontes de stress elencadas

no instrumento, a amostra assinalou, em média, 42.4% dos itens.

TABELA 13. Medidas descritivas do escore do levantamento de fontes de stress
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Categoria da fonte N Meédia DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
estressora Maxima Minima
Trabalho 220 418 27.7 100.0 41.7 0.0
Financeira 220 456 36.7 100.0 33.3 0.0
Saude 220 471 26.8 100.0 50.0 0.0
Afetivo/familiar 220 28.3 258 100.0 16.7 0.0
Rotinas pessoais 220 49.0 294 100.0 50.0 0.0
Todas as fontes 220 424 18.0 90.0 43.3 6.7

Percepcao dos Participantes Quanto a Freqiéncia de Fontes de Stress

De acordo com as respostas apresentadas na “Questdo 2" do
Levantamento de Fontes de Stress, conforme mostra a Tabela 14, observou-
se que 10% dos participantes consideraram que estdo presentes muitissimas
fontes de stress em seu cotidiano, 66% avaliaram que enfrentam muitas fontes

de stress, 18% consideraram que se deparam com poucas e somente 5%

afirmaram que se deparam com pouquissimas fontes de stress no dia-a-dia.



Para a comparacdo dessa variavel entre géneros, aplicou-se o teste
Qui-quadrado (X? = 4.80), com 3 graus de liberdade, e o valor de p obtido foi p
= 0.187, o que denotou inexisténcia de diferenca significativa entre homens e

mulheres quanto a percepc¢ao da frequéncia de fontes de stress em suas vidas.

TABELA 14. Distribuicdo de homens e mulheres de acordo com a frequéncia
percebida de fontes de stress
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Fontes
percebidas Sexo
Feminino Masculino Total

N % N % N %
Muitissimas 18 12 4 6 22 10
Muitas 100 68 46 64 146 66
Poucas 24 16 16 22 40 18
Pouquissimas 6 4 6 8 12 5
Total 148 100 72 100 220 100

Fontes de Stress Adicionais Relatadas pelos Participantes

A analise das respostas apresentadas na “Questdo 3" do
Levantamento de Fontes de Stress foi realizada por meio do célculo percentual
de incidéncias tematicas. Entre as respostas analisadas, encontraram-se
relatos de fontes estressoras pertencentes as categorias pré-estabelecidas
neste estudo, assim como outros temas, tais como violéncia urbana, transito,
falta de tempo para o lazer e para cumprir as obrigacdes cotidianas, falta de

tempo para dedicacéo aos estudos, necessidade de manutencdo de um padrao



estético e politicas governamentais associadas as desigualdades sociais,
corrupcao, etc.

Conforme ilustra a Tabela 15, o maior percentual de fontes de stress
encontrou-se no trabalho - relagcbes pessoais desgastadas, excesso de
trabalho, cobrancas institucionais, autoritarismo de chefias, sentimento de
desamparo institucional e falta de colaboracdo entre colegas; 27% dos
participantes acrescentaram fontes de stress no trabalho, aos itens propostos
no instrumento preenchido anteriormente.

A segunda categoria mais citada foi a area familiar e afetiva, com
20% de respostas adicionais, seguida de aspectos referentes a saude (8%) e
rotinas pessoais (5%). A categoria referente a dificuldades financeiras contou
com apenas 1% de incidéncia.

As demais categorias, criadas apos a analise das respostas, foram
encontradas nos seguintes percentuais: dificuldades com o transito (6%),
insatisfacdo com politicas governamentais e 0s aspectos sociais a elas
relacionados (5%), violéncia urbana e drogas (4%), falta de tempo livre (3%),
falta de tempo para estudos (3%) e necessidade de manutencédo de um padrao
estético com dificuldade (1%), dificuldade em planejar o futuro (1%),
relacionamento com vizinhos (1%), comportamento ndo ético por parte de
outras pessoas (1%), excesso de compromissos sociais (0.5%), poluicédo
urbana (0.5%), esporte (0.5%), pensar na morte (0.5%), compulsdo alimentar

(0.5%) e ma qualidade de servigos publicos (0.5%).
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TABELA 15. Fontes de stress adicionais relatadas pelos participantes

Categoria da Fonte Estressora Freqliiéncia absoluta  Percentual
N %
Trabalho 59 27
Financeira 3 1
Saude 18 8
Afetivo/familiar 44 20
Rotinas pessoais 12 5
Transito 14 6
Violéncia urbana/ drogas 9 4
Politicas governamentais e 11 5
consequéncias sociais
Falta de tempo 6 3
Falta de tempo para estudo 6 3
Questdes estéticas 2 1
Dificuldade de planejar o futuro 2 1
Excesso de compromissos sociais 1 0.5
Relacionamento com vizinhos 2 1
Poluic&o urbana em geral 1 0.5
Esporte 1 0.5
Pensar na morte 1 0.5
Comportamentos néo éticos 2 1
Compulséao alimentar 1 0.5
Mé& qualidade de servigcos publicos 1 0.5
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Associacado entre Percepcdo de Fontes de Stress e Stress

Para verificar a associacao entre a percepcéao de fontes de stress e a
presenca de stress, considerando-se as categorias propostas no instrumento
(“muitissimas fontes de stress”, “muitas fontes de stress”, “poucas fontes de
stress” e “pouquissimas fontes de stress”), aplicou-se o teste Qui-quadrado (X?
= 46.28), com 3 graus de liberdade, encontrando-se o valor de p = 0.001, o que
indica associagao entre as variaveis analisadas.

Conforme mostra a Tabela 16, 75% dos participantes com stress
declararam ter muitas fontes de stress em seu cotidiano, 39% e 15% dos nao

estressados consideraram, respectivamente, que enfrentam poucas e

pouquissimas fontes estressoras em seu dia-a-dia.

TABELA 16. Cruzamento entre stress e percepcao de fontes de stress
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Percepcéao de fontes de Stress
stress
Sim N&o Total

N % N % N %
Muitissimas 21 13 1 2 22 10
Muitas 119 75 27 44 146 66
Poucas 16 10 24 39 40 18
Pouquissimas 3 2 9 15 12 6

Total 159 100 61 100 220 100




Relacao entre Fontes de Stress e Géneros

A verificacdo de relacdo entre fontes de stress e géneros foi
realizada pelo teste de Mann-Whitney, em virtude da auséncia de distribuicdo
normal. Conforme ilustra a Tabela 17, encontraram-se diferencas significativas
entre géneros quanto ao numero de fontes de stress (p = 0.009), ao escore
total de fontes de stress (p = 0.011) e ao escore de fontes estressoras
relacionadas a rotina pessoal (p < 0.001), todos significativamente maiores no

sexo feminino.
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TABELA 17. Comparacdo, entre géneros, das medidas descritivas do
levantamento de fontes de stress.

SEXO FEMININO (n=148)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Maxima
Fontes stress 13.4 5.3 2 13 27
Fontes trabalho 405 27.0 0 33 100
Fontes financ. 46.7 36.6 0 33 100
Fontes saude 48.8 26.9 0 50 100
Fontes familiares 29.8 27.4 0 17 100
Fontes rot. pessoais 57.1 28.3 0 67 100
Fontes escore total 44.6 17.7 7 43 90

SEXO MASCULINO (n=72)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacéo
Minima Maxima
Fontes stress 11.3 5.3 2 11 25
Fontes trabalho 444 29.1 0 50 100
Fontes financ. 43.3 37.0 0 33 100
Fontes saude 43.6 26.6 0 50 100
Fontes familiares 25.0 22.0 0 17 83
Fontes rot. pessoais 324 24.4 0 33 100
Fontes escore total 37.8 17.8 7 37 83
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Relacao entre Fontes de Stress e Faixas Etarias

Com a finalidade de verificar a relacéo entre as variaveis “fontes de
stress” e “faixas etarias”, aplicou-se o teste de Mann-Whitney. Conforme
apresenta a Tabela 18, os resultados mostraram diferencas significativas
quanto ao numero de fontes de stress (p = 0.003); ao escore de fontes de
stress referentes a saude (p < 0.001), aos aspectos financeiros (p = 0.042) e
familiares (p = 0.016) e ao escore total de fontes de stress (p = 0.004).
Observou-se, considerando-se essas variaveis, maior frequéncia de fontes
estressoras nos instrumentos preenchidos pelos participantes com idade igual

ou superior a 40 anos.
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TABELA 18. Comparacao, entre faixas etarias, das medidas descritivas do
levantamento de fontes de stress.

IDADE INFERIOR A 40 ANOS (n=95)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacéo
Minima Maxima
Fontes stress 11.4 55 2 11 27
Fontes trabalho 40.2 28.0 0 50 100
Fontes financ. 395 347 0 33 100
Fontes saude 39.7 27.0 0 33 100
Fontes familiares 248 27.3 0 17 100
Fontes rot. pessoais 46.9 31.4 0 50 100
Fontes escore total 38.2 18.2 7 37 a0

IDADE IGUAL OU SUPERIOR A 40 ANOS (n=125)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Maxima
Fontes stress 13.7 5.2 3 14 27
Fontes trabalho 43.0 27.5 0 33 100
Fontes financ. 50.3 37.7 0 50 100
Fontes saude 52.7 25.4 0 50 100
Fontes familiares 30.9 244 0 33 100
Fontes rot. pessoais 50.7 27.9 0 50 100
Fontes escore total 455 17.2 10 47 90




Relacao entre Fontes de Stress e Stress

A verificacdo de relacdo entre fontes de stress e stress foi realizada
pelo teste de Mann-Whitney, em virtude da auséncia de distribuicdo normal.
Conforme mostra a Tabela 19, encontraram-se diferencas significativas entre
0S participantes com stress e 0S sem stress quanto ao numero de fontes de
stress (p < 0.001), ao escore total de fontes de stress (p < 0.001) e ao escore
de fontes estressoras relacionadas a todos os dominios: fontes relacionadas ao
trabalho (p < 0.001), ao aspecto financeiro (p < 0.001), a saude (p < 0.001), a
aspectos familiares (p = 0.005) e a rotinas pessoas (p < 0.001). Em todos os
casos, 0 numero de fontes de stress € significativamente superior nos

participantes estressados.
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TABELA 19. Comparacéo, entre participantes estressados e néo estressados,
das medidas descritivas do levantamento de fontes de stress.

PARTICIPANTES NAO ESTRESSADOS(n=61)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Maxima
Fontes stress 8.9 4.9 2 8 23
Fontes trabalho 25.1 25.8 0 17 100
Fontes financ. 32.0 334 0 17 100
Fontes saude 36.6 235 0 33 83
Fontes familiares 20.5 21.8 0 17 83
Fontes rot. pessoais 33.9 27.0 0 33 100
Fontes escore total 29.6 16.3 7 27 77

PARTICIPANTES ESTRESSADOS (n=159)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacéo
Minima Maxima
Fontes stress 142 4.8 5 14 27
Fontes trabalho 48.2 25.7 0 50 100
Fontes financ. 50.8 36.7 0 50 100
Fontes saude 51.1 27.0 0 50 100
Fontes familiares 31.2 26.7 0 33 100
Fontes rot. pessoais 54.8 28.3 0 67 100
Fontes escore total 47.2 16.2 17 47 90
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Analise Descritiva e Comparativa dos Comportamentos Indicadores de

Resiliéncia

Andlise Cateqorica da Fregiiéncia de Comportamentos Indicadores de

Resiliéncia

A andlise categoérica da frequéncia de comportamentos indicadores
de resiliéncia foi realizada por meio de estatisticas descritivas, considerando-se
as seguintes categorias: “analise causal”, “regulacdo emocional”, “controle de
impulsos”, “otimismo”, “empatia”, “auto-eficacia” e “reaching out”.

Conforme mostra a Tabela 20, os participantes assinalaram, em
média, 22.9 pontos referentes a “analise causal’; 20.6 pontos referentes a
“regulacéo emocional”; 23.6 referentes a “controle de impulso”; 21.5 pontos em
comportamentos referentes a “otimismo”; 23.2 pontos correspondentes a

variavel “empatia”; 24.0 pontos indicadores de “auto-eficacia” e 22.6

relacionados a “reaching out”.
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TABELA 20. Medidas descritivas do escore do levantamento de comportamentos
indicadores de resiliéncia

Categoria do N Meédia DP Pontuacdo Mediana Pontuacéao
comportamento Minima Maxima
Anélise causal 220 229 33 13.0 23.0 30.0
Regulacdo emocional 220 20.6 4.3 10.0 21.0 32.0
Controle de impulso 220 236 3.3 12.0 24.0 31.0
Otimismo 220 215 3.0 11.0 22.0 29.0
Empatia 220 23.2 34 14.0 23.0 32.0
Auto-eficacia 220 24.0 3.9 13.0 24.5 32.0
Reaching Out 220 226 41 10.0 23.0 31.0
Total 220 158.4 17.9 106.0 160.0 195.0

Analise Comparativa dos Comportamentos Indicadores de Resiliéncia

Anélise comparativa: resiliéncia e géneros.

A verificagdo de relacdo entre comportamentos indicadores de
resiliéncia e géneros foi realizada pelo teste de Mann-Whitney, em virtude da
auséncia de distribuicdo normal. Conforme ilustra a Tabela 21, encontraram-se
diferencas significativas entre géneros quanto ao escore total de indicadores de
resiliéncia (p = 0.049); ao escore de resiliéncia referente ao dominio “regulacéo
emocional” (p = 0.047) e ao escore relativo a variavel “reaching out” (p =

0.042), todos significativamente maiores no sexo masculino.



TABELA 21. Comparacao, entre géneros, das medidas descritivas do
levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia

SEXO FEMININO (n=148)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Méaxima
Anédlise causal 226 34 13 23 30
Regulacdo emocional 20.3 4.2 10 20 31
Controle de impulso 23.3 3.2 12 24 30
Otimismo 213 31 11 22 29
Empatia 23.2 34 14 23 31
Auto-eficacia 238 4.0 13 24 32
Reaching out 222 4.3 10 23 31
Escore total 156.7 17.9 106 158 195

SEXO MASCULINO (n=72)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Maxima
Analise causal 235 31 15 23 29
Regulacdo emocional 214 45 11 22 32
Controle de impulso 241 35 16 24 31
Otimismo 21.7 3.0 14 22 29
Empatia 23.3 35 15 23 32
Auto-eficicia 245 3.8 16 25 32
Reaching out 235 35 14 24 31

Escore total 162.0 17.6 123 164 195
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Anéalise comparativa: resiliéncia e faixas etarias.

Com a finalidade de verificar a relacdo entre comportamentos
indicadores de resiliéncia e faixas etarias, aplicou-se o teste de Mann-Whitney.
Conforme apresenta a Tabela 22, os resultados ndo mostraram diferencas

significativas.



TABELA 22. Comparacao, entre faixas etarias, das medidas descritivas do
levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia.

IDADE INFERIOR A 40 ANOS ( n=95)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Maxima
Analise causal 228 31 15 23 30
Regulacdo emocional 20.8 4.3 10 21 31
Controle de impulso 238 34 12 24 30
Otimismo 216 27 15 22 29
Empatia 23.6 35 14 24 32
Auto-eficcia 239 3.9 13 24 32
Reaching out 22.3 3.9 10 22 31
Escore total 158.7 18.0 106 161 193

IDADE IGUAL OU SUPERIOR A 40 ANOS (n=125)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Maxima
Analise causal 229 35 13 23 30
Regulacdo emocional 20.5 4.3 10 21 32
Controle de impulso 234 3.3 15 23 31
Otimismo 21.3 33 11 22 29
Empatia 23.0 3.3 15 23 31
Auto-eficcia 241 4.0 13 25 32
Reaching out 229 4.2 10 23 31

Escore total 158.1 17.9 114 159 195




Analise comparativa: resiliéncia x stress.

A verificacdo de relacdo entre comportamentos indicadores de
resiliéncia e stress foi realizada, também, pelo teste de Mann-Whitney.
Conforme mostra a Tabela 23, encontraram-se diferencas significativas entre
0sS participantes com stress e 0s sem stress quanto ao escore total de
indicadores de resiliéncia (p < 0.001) e ao escore de comportamentos
indicadores de resiliéncia relacionados aos seguintes dominios: analise causal
(p = 0.001), regulacédo emocional (p < 0.001), otimismo (p = 0.001), empatia (p
= 0.011) e auto-eficacia (p = 0.024). Nos dominios citados, o escore de

resiliéncia € significativamente superior nos participantes ndo estressados.
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TABELA 23. Comparacéo, entre participantes estressados e nao estressados,
das medidas descritivas do levantamento de comportamentos indicadores de
resiliéncia.

PARTICIPANTES NAO ESTRESSADOS (n = 61)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Méaxima
Anélise causal 24.1 2.7 17 24 30
Regulacdo emocional 229 3.7 14 23 32
Controle de impulso 242 35 17 24 31
Otimismo 226 2.7 16 23 29
Empatia 242 3.0 18 24 31
Auto-eficacia 249 3.6 13 26 32
Reaching out 23.2 41 13 24 31
Escore total 166.0 15.7 124 167 195

PARTICIPANTES ESTRESSADOS (n = 159)

Variavel Média DP Pontuacdo Mediana Pontuacao
Minima Méaxima
Analise causal 224 35 13 23 30
Regulacdo emocional 19.8 4.2 10 20 31
Controle de impulso 233 3.2 12 24 30
Otimismo 211 3.1 11 21 29
Empatia 229 35 14 23 32
Auto-eficacia 23.7 4.0 13 24 32
Reaching out 224 41 10 23 31
Escore total 1555 17.9 106 156 193

As relacdes entre a presenca ou auséncia de stress e 0s escores
parciais e total do levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia

podem ser observadas nas Figuras 1 e 2, respectivamente.
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Andlise de Regressao Logistica da Variavel Stress

Para compreender a relacao entre o stress e as demais variaveis,
realizaram-se andlises de regressdo logistica univariada e multivariada.
Utilizou-se o critério Stepwise de selecdo de variaveis na analise multivariada.
As variaveis continuas foram categorizadas pelos valores de seus quartis em:
valores baixos (valores abaixo do 1° quartil), médios (valores entre 0 1° e o0 3°

quartil) e altos (valores acima do 3° quatrtil).

Analise de regressao logistica univariada.

De acordo com a andlise de regressdo logistica univariada,
verificou-se que, na amostra utilizada para este estudo, o perfil dos
participantes sem stress é dado pelas seguintes variaveis:

e Sexo masculino (2.5 vezes maior risco de stress no sexo feminino);

e Maior escolaridade (os participantes com nivel superior completo com
3.4 vezes mais risco de stress que 0os com pos-graduacao);

e Menor numero de fontes de stress (riscos 6.0 e 18.0 maior de stress
para médio e alto numero de fontes estressoras, respectivamente);

e Menor escore de fontes de stress referentes ao “trabalho” (riscos 4.9 e
9.8 vezes maior de stress para médio e alto escore);

e Menor escore de fontes de stress referentes ao aspecto financeiro ( risco
3.6 vezes maior de stress para alto escore);

e Menor escore de fontes de stress na area de saude (risco 8.2 vezes

maior de stress para alto escore);
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Menor escore de fontes de stress no aspecto familiar (risco 2.4 vezes
maior de stress para médio escore);

Menor escore de fontes de stress relacionadas a rotina pessoal (riscos
2.7 e 6.8 vezes maior de stress para médio e alto escore);

Menor escore total de fontes de stress (riscos 5.5 e 13.4 vezes maior de
stress para médio e alto escore);

Percepcédo de menor freqiéncia de fontes de stress na vida (risco 8.7
vezes maior para 0s que percebem muitas ou muitissimas fontes de
stress em seu cotidiano;

Maior escore de resiliéncia no comportamento “analise causal” (risco 4.4
vezes maior de stress para baixo escore);

Maior escore de resiliéncia no indicador “regulagdo emocional”’ (riscos
2.7 e 11.9 vezes maior de stress para médio e baixo escore);

Maior escore de resiliéncia no indicador “otimismo” (risco 5.1 vezes
maior de stress para baixo escore);

Maior escore de resiliéncia quanto a “empatia” (risco 3.8 vezes maior de
stress para baixo escore);

Maior escore total de resiliéncia (riscos 2.0 e 3.7 vezes maior de stress

para médio e baixo escore).

Os resultados obtidos na analise de regressao logistica univariada

estdo dispostos na Tabela 24.
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Tabela 24. Resultados da analise de regressao logistica univariada para stress.

Varidvel Categorias p-valor O.R.* 1C95% O.R.*

Sexo Masc_ul_ino
Feminino .004 2.45 1.33-451

Idade <40
>40 .918 0.97 0.53-1.76

Casado
Estado Civil Solteiro .664 1.18 0.56 —2.52
Separado/Viiuvo 279 1.58 0.69 — 3.60

Pés-Graduacao
Escolaridade Ssetéﬂirollgrriglosmugfrtigr 009 340  1.35-856
.143 2.51 0.73-8.64

Incompleto

. Sim
Filhos N&o 160 1.63 0.82 — 3.23

Numero de Baixo (<P25)
Fontes de Stress Médio (P25-P75) <.001 6.02 2.95-12.26
Alto (>P75) <.001 18.00 5.61 -57.72

Baixo
Foﬁgz ijer fg;?ﬁi,do Médio <001 486  251-943
Alto <0.001 9.82 2.70 - 35.72

Baixo
F()T?;%S‘g; a?r:rc?rsodo Médio 077 187  0.94-3.74
Alto .002 3.62 1.62 —8.09

Baixo
Fonﬁzg?siggz,s do Médio 095 178  0.91-3.49
Alto .002 8.17 2.22 -30.10

Baixo
Fonﬁpsoqu frgﬁlzs do Médio 012 235  1.21-458
Alto .059 2.99 0.96 —9.31

Baixo
Tﬁggt?soﬂiiasg‘;zzgaol, Médio 006 265  1.33-528
Alto <.001 6.77 2.45-18.72

Baixo
Fo(gts‘:"cso f;titt;‘f)ss Médio <001 549  2.62-11.50
Alto <.001 13.40 5.33-33.68

Frequéncia de Fontes Poucas/Pouquissimas
De Stress na Vida Muitas/Muitissimas <.001 8.68 4.33-17.40

Indicador de Alto (>P75)
Resiliéncia do Tipo Médio (P25-P75) .369 1.38 0.68—-2.78
‘Andlise Causal’ Baixo (<P25) .005 4.40 1.56 -12.37

Indicador de Alto
Resiliéncia do Tipo Médio .010 2.67 1.27 -5.62
‘Regulacdo Emocional’ Baixo <.001 11.88 3.55-39.78

Indicador de Alto
Resiliéncia do Tipo Médio .228 1.59 0.75-3.38
‘Controle de Impulso’ Baixo .328 1.62 0.62-4.29

Indicador de Alto
Resiliéncia do Tipo Médio .075 1.84 0.94 -3.61
‘Otimismo’ Baixo .007 5.08 1.56 — 16.55

Indicador de Alto
Resiliéncia do Tipo Médio .386 1.40 0.65-3.00
‘Empatia’ Baixo .011 3.83 1.36 — 10.80




88

Indicador de Alto
Resiliéncia do Tipo Médio .686 1.17 0.54 - 2.56
‘Auto-Eficacia’ Baixo .066 2.83 0.93 - 8.60

Indicador de Alto
Resiliéncia do Tipo Médio .696 1.16 0.56 — 2.40
‘Reaching Out’ Baixo .388 1.47 0.61-3.51

Indicador de Alto
Resiliéncia Médio .046 2.01 1.01-3.98
(escore total) Baixo .004 3.67 1.50 — 8.97

* OR (Odds Ratio) = Razao de Risco para Stress (n=61 Sem Stress e n=159

Com Stress).

IC 95% OR = Intervalo de 95% de Confianca para a Razao de Risco.



Anélise de reqgressao logistica multivariada.

Conforme ilustra a Tabela 25, por meio da andlise multivariada,
verificou-se que foram significativas conjuntamente para definicdo do perfil de
individuos com stress as seguintes variaveis: percepcdo da frequéncia de
fontes de stress na vida, indicador de resiliéncia ‘regulacdo emocional’, sexo, e
fontes de stress dos tipos ‘trabalho’ e ‘financeiro’. Os individuos com maior
risco de stress sdo 0s que apresentaram alta percepcédo da frequéncia de
stress (risco 3.5 vezes maior), baixo indicador de resiliéncia do tipo ‘regulacéo
emocional’ (risco 7.1 vezes maior), do sexo feminino (risco 2.5 vezes maior),
médio e alto percentual de fontes de stress do tipo ‘trabalho’ (riscos 3.5 e 5.9
vezes maior) e alto percentual de fontes de stress do tipo ‘financeiro’ (risco 3.7

vezes maior).
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Tabela 25. Resultados da andlise de regressao logistica multivariada para
stress.

Variavel Categorias p-valor O.R.* [IC 95% O.R.*
Frequéncia de Fontes  Poucas/Pouquissimas
de Stress na Vida Muitas/Muitissimas .003 3.52 1.54 -8.04
Indicador de Resiliéncia Alto
do Tipo ‘Regulacéo Médio 129 1.98 0.82-4.77
Emocional’ Baixo .004 7.13 1.88 — 27.02
Sexo Masc_ul_ino
Feminino .017 2.49 1.18 - 5.27
Baixo
Foﬁfgz dTer fg;?ﬁg,do Médio 003 349 155-7.89
Alto .022 5.86 1.29 - 26.74
Baixo
FC’TT;%S‘E; Srt]rcfl’fodo Médio 061 224  0.97-519
Alto .007 3.67 1.42 -9.52

* OR (Odds Ratio) = Razao de Risco para Stress (n=61 Sem Stress
e n=159 Com Stress).
IC 95% OR = Intervalo de 95% de Confianca para a Razao de Risco

Analise de Correlacdo entre Indicadores de Resili€éncia e Fontes de Stress

A analise de correlacdo entre a frequéncia de fontes de stress e os
escores de comportamentos indicadores de resiliéncia foi realizada por meio do
calculo do coeficiente de correlacdo de Spearman. Encontrou-se correlacéo
negativa entre o numero de fontes de stress e os indicadores de resiliéncia:
“analise causal”, “regulacdo emocional’, “controle de impulsos”, “otimismo”,
“reaching out”. Observou-se, também, correlacdo negativa entre o niumero de
fontes de stress e o escore total de comportamentos indicadores de resiliéncia.
Esses resultados podem ser observados na Tabela 26, assim como na Figura

3.



TABELA 26. Analise das correlagdes entre o numero de fontes de stress e

resiliéncia.

Variavel Coeficiente de p-valor
correlacéo

r

Analise causal

.22803  =.0007

Regulacdo emocional

27941  <.0001

Controle de impulso

17045  =.0113

Otimismo

26455  <.0001

Empatia

.08631  =.2022

Auto-eficacia

-0.09939 =141/

Reaching out

-0.19406  =.0039

Escore total

-0.27827  <.0001
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Figura 3. Escore de Fontes de Stress x Escore Total de Resiliéncia
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Analise Complementar do Perfil Comportamental dos Participantes néo

Estressados

Para esta analise, foram selecionados 0s comportamentos
indicadores de resiliéncia dos participantes ndo estressados, com o objetivo de
obter informacdes adicionais, referentes as atitudes e comportamentos
presentes em seu repertorio de enfrentamento das adversidades.

Analisaram-se as respostas as questdes de numero “2”, “3”, “4” e “5”,
constantes do Anexo D deste estudo.

As respostas a questdo de numero “2” (“Na sua opinido, que tipo de
atitude/comportamento o auxilia efetivamente no enfrentamento de
adversidades?”) foram agrupadas em 8 categorias, conforme o referencial

tedrico no qual estd embasado o presente estudo:

1. Comportamentos e atitudes referentes a analise causal;

2. Comportamentos e atitudes referentes a regulagcdo emocional;
3. Comportamentos e atitudes referentes ao controle de impulsos;
4. Comportamentos e atitudes referentes ao otimismo;

5. Comportamentos e atitudes referentes a empatia,

6. Comportamentos e atitudes referentes a auto-eficacia;

7. Comportamentos e atitudes referentes ao reaching out.

8. Outras estratégias.
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As respostas a questdo “3” (“Vocé tem praticado esta(s)
atitude/comportamento(s)?”) sofreram analise estritamente quantitativa.

Para a analise das respostas a questdo “4”, foram selecionados
somente os instrumentos dos participantes que responderam “ndo” a questao
anterior, por ser dirigida somente a essas pessoas (“Se a resposta a questao
anterior for “ndo”, responda aos itens “4a” e “4b”, a sequir: 4a) O que leva vocé
a nao utiliza-la?; 4b) De que forma vocé tem reagido diante das adversidades
com que se depara em seu dia-a-dia?”).

A analise das respostas a questao “5” (“Na sua opinido, como vocé
desenvolveu o seu modo de enfrentar as adversidades?”) foi realizada por
agrupamento nas seguintes categorias, estabelecidas por semelhancas e
diferencas observadas nas respostas, pela pesquisadora, calcada no
referencial comportamental, conforme as diferentes origens atribuidas pelos

participantes:

1. Atitudes e comportamentos aprendidos durante a historia de vida;
2. Caracteristicas inatas de personalidade;

3. Auxilio espiritual ou religioso;

4. Atitudes e comportamentos sem referéncia explicita a

aprendizagem, aspectos inatos ou religiosos.

93



Comportamentos e Atitudes Considerados Uteis no Enfrentamento de

Adversidades

Comportamentos e atitudes referentes a analise causal.

Alguns participantes referiram-se a necessidade de reflexdo sobre as
adversidades com distanciamento afetivo, para que se possam dimensionar e
analisar adequadamente as causas, 0 problema e possiveis solucdes.
Consideram importante enfrentar o problema com planejamento, objetividade e

praticidade:

“Pensar nas possibilidades.”

“Analisar quais sdo as causas, buscar solucdes e coloca-las em

pratica, ainda que a solucao definitiva ndo seja imediata.”

“Buscar entender as causas da adversidade e encontrar saidas,

buscando escolher a melhor.”

“Fazer uma analise criteriosa do problema, suas causas e solucdes.”

“Entendo que devemos analisar os problemas profundamente,

identificando suas causas e as implicacfes sobre nds. Vejo que a

melhor forma é usar a razao.”
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“Pensar sobre elas, analisa-las e "resolvida a questao”, tomar partido

e "atacar".

“Muito raciocinio em torno daquilo que é adverso na ocasidao.”

“Dimensiona-las _corretamente, ou seja, ndo considera-las pior do

gue s&o ou menos graves.”

“Calma e discernimento na analise de todos os aspectos que

envolvem aquela adversidade, para chegar a uma conclusdo

racional e util, tirando dela o melhor ensinamento possivel (do liméo

azedo, fazer uma doce limonada).”

“N&8o_enxergar as coisas além do que s&do. Nao "viajar". Agir de

acordo com o que eu vejo.”

“Buscar entender as causas da adversidade e encontrar saidas,

buscando escolher a melhor.”

“Frente ao problema, primeiro procurar identificar a(s) causa(s) (...)"




Comportamentos e atitudes referentes a requlacdo emocional.

Outras respostas a esta questdo contemplaram atitudes como
manter a calma, ter paciéncia e controle da ansiedade. Para esse controle,
beneficiam-se de técnicas como respiracdo profunda e meditacdo. Os
participantes que citaram esse aspecto em seu repertorio de enfrentamento,
afirmaram também que somente apds o controle emocional, deve-se agir em

direcédo a solucéo possivel:

“O comportamento que contempla o fato de manter a calma e

manter também a objetividade com prioridades; a atitude que busca

o enfrentamento total.”

“Controle, equilibrio, respirar fundo, pensar com calma, ter

paciéncia.”

“Procurar manter tranquilidade, ainda que muitas vezes

aparentemente, atitude que busco aprimorar.”

“Ter calma, paciéncia e coragem para enfrenta-las.”

“Ter calma, ndo se preocupar desnecessariamente, dar tempo ao

tempo.”
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“Paciéncia e tempo para contato com a adversidade, para sentir e

pensar na adversidade e solucédo, afastar-me do emocional.”

“Planejamento e tranquilidade.”

“Ouvir e manter a calma.”

“Controle emocional.”

“(...) Depois, combater a ansiedade que ele causa, verificando o que

com alguma atitude minha pode ser solucionado. Com relacdo ao

gue nado puder modificar, tentar controlar a ansiedade, para que ela
nao leve ao descontrole, entendendo que estar ansiosa ndo mudara

o problema.”

“Serenidade e busca efetiva de uma solucéo.”

“Procuro ser muito racional e pouco emotivo frente a situacdes de

decisdo. Nao tenho a ilusdo de controlar totalmente meus

sentimentos, mas acredito em um bom grau de controle.”




Comportamentos e atitudes referentes ao controle de impulsos.

“Calma, raciocinio e planejamento.”

“Auto-controle e disciplina.”

“Tentar manter a calma para depois resolver o problema.”

“Procuro sempre respirar primeiro, depois ouco o que me dizem e,

enguanto isso, vou analisando e decidindo o que fazer e como

reagir. Na maioria das vezes, tem dado certo.”

Comportamentos e atitudes referentes ao otimismo.

Um modo otimista de interpretar os acontecimentos adversos foi

relatado por diversos participantes como uma estratégia eficaz de

enfrentamento:

“Otimismo.”

“Pensamento positivo / praticidade.”

“Ser_otimista, achar que tudo daré certo, que a fase ruim pode ser

uma etapa evolutiva.”
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“Acreditar que tudo se resolverd da melhor maneira, acreditar no

final feliz."

“Nao sofrer antecipadamente quando elas (adversidades) surgem,

tentar resolvé-las da melhor maneira possivel, pensar positivamente

e ter paciéncia.”

“Procuro pensar que uma saida razoavel ainda vai aparecer.”

“A certeza de que a adversidade é passageira e superavel’

Comportamentos e atitudes referentes a empatia.

“Ser flexivel, ser boa ouvinte”

Comportamentos e atitudes referentes a auto-eficacia.

Foram relatadas, também, atitudes caracteristicas de enfrentamento
embasado em um bom senso de auto-eficacia. Persisténcia, coragem,
perseveranca e confianca na capacidade individual de enfrentar a adversidade

foram alguns dos aspectos mencionados:
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“Confianca de que estou fazendo o meu melhor”

“Procuro encarar tudo de forma positiva, pois ndo acredito que deixe

de existir alguma solucdo para um problema. A persisténcia é algo

presente em minha vida.”

“Procuro estar sempre empenhada em consequir _superar _as

adversidades.”

“Através de meu empenho”

“A persisténcia na busca de solucbes e a busca de ajuda alheia

guando ndo me acho capaz de resolvé-las sozinha.”

Comportamentos e atitudes referentes a reaching out.

N&o houve respostas nitidamente pertencentes a esta categoria.

Outras estratégias.

Alguns patrticipantes enfocaram o enfrentamento de adversidades em

seu carater passageiro. Utilizando-se da crenca de que os problemas nao séo



permanentes, consideram que preocupar-se com eles ndo auxilia na busca de

solucdes.

“Qual serd o resultado deste problema daqui a 10 anos?.”

Outros consideram importante enfrentar as adversidades
rapidamente, quando possivel e, ndo o sendo, aguardar a solugcéo possivel no

momento adequado, ou a solucéo “natural” do problema.

“Dependendo do problema (familiar, por exemplo) enfrenta-lo

imediatamente a fim de tentar resolvé-lo o mais rapido possivel.

Raramente, adia-lo um pouco para tentar uma solucdo "no dia

seguinte” ou uma alternativa "natural” para a adversidade.”

“Acreditar em solucdes naturais que independem de uma acgao

especifica.”

Um aspecto presente no discurso de alguns participantes € a fé e o
vinculo com algum tipo de crenca religiosa, associada a outras estratégias de
enfrentamento como o otimismo, a regulacdo emocional, perseveranca, entre

outras.

“Fé, pensamento positivo, atitude, cuidado com a saide, calma,

paciéncia, perseveranca.”
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“Rezar; ficar sozinha tentando pensar friamente, calmamente, na

situacéo.”

“Acreditar que sempre ha uma razdo para eu passar pela
adversidade. Acreditar que sempre ha o que aprender, sempre estou

no movimento de crescimento espiritual. Ser positiva e otimista.”

“Minha fé em Deus, em mim e na humanidade.”

“Serenidade, paciéncia e fé.”

“O exercicio da oracdo diaria, especialmente o da aplicacao das leis

cristas catdlicas, e a leitura diaria do evangelho.”

“F€é na protecdo dos seres sagrados, Buda e em meu Guia

Espiritual. Agir sempre com honestidade, com ética. Aceitar _que

algumas coisas ndo correrdo do jeito que eu gostaria.”

Outra estratégia relatada é a de dialogar e ouvir alguém (pessoas
proximas, amigos, familiares); confiar na experiéncia e na sabedoria adquiridos
com a propria vida e a de outras pessoas; beneficiar-se do apoio afetivo de

pessoas proximas e acreditar na boa intencédo das pessoas:

“Acreditar na boa vontade das pessoas envolvidas...”
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“Experiéncia que vem vindo com a idade e conhecimento_(sabedoria).”

“Minha fé e também ao fato de ter investido em conhecimento, como

também manter dialogo com pessoas nhas quais confio que além de me

acalentar muitas vezes me sugerem determinados procedimentos que ao

analisar ap06io-0s ou ndo.”

“Companheirismo, apoio de pessoas proximas, pensamento positivo.”

“Procura de ajuda /apoio ha esposa, amigos, irmaos.”

“A solucdo dos problemas, com discussdo com outras pessoas, 0 mais

rapido possivel.”

“Beijar e abracar meu marido e minhas meninas.”

“Facilidade de relembrar experiéncias proprias ou de outrem,

amizades.”

“Pensar no problema o mais distante possivel, a fim de ter uma

perspectiva melhor e, se possivel, levantar uma opinido externa do

caso.”

“(...) com o apoio de amigos e familiares.”




Cuidar da saude e manter hobbies também foi uma atitude citada
por alguns dos participantes que tém obtido sucesso no enfrentamento de

adversidades.

“A° manutencdo de meus passa-tempos: aeromodelismo,

planadorismo, nautimodelismo e paraquedismo.”

“Cuidar de minha saude.”

Efetiva Aplicacdo dos Comportamentos Considerados Eficazes

Entre os participantes ndo estressados que responderam a terceira
questdo, 97% (59 pessoas) afirmaram que tém praticado as atitudes e
comportamentos referidos na questéo 2 e somente 3% (2 pessoas) informaram
que nao o fazem, por dificuldade em controlar as emocdes, preguica ou

desanimo quanto aos resultados em algumas situacoes .
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Origem das Estratégias Adotadas, Conforme Relatos dos Participantes

Ao responder a questdo “5”, do levantamento de comportamentos
indicadores de resiliéncia, “Na sua opinido, como vocé desenvolveu o0 seu
modo de enfrentar as adversidades”, os participantes referiram-se a diversas

origens de seus comportamentos.

Atitudes e comportamentos aprendidos durante a historia de vida.

Foram encontradas, nos instrumentos preenchidos pelos
participantes ndo estressados, 42 respostas (citadas adiante) referentes a
atitudes e comportamentos aprendidos durante sua historia de vida. Esses
participantes informaram que adquiriram tais comportamentos por meio da
observacdo do comportamento de outras pessoas, da reflexdo a partir de erros
cometidos, de leitura, de psicoterapia, de conselhos de amigos, da aplicacéo
de valores familiares, da aplicacdo dos valores recebidos na educacéao formal e
a partir das consequéncias positivas de estratégias bem sucedidas de

enfrentamento de adversidades.

“Observando ao longo da vida como as piores adversidades podem

ser revertidas, ainda que dependa de longo tempo.”

“Eu os desenvolvi percebendo que ninguém tem certeza sobre o0s

mistérios da nossa vida (e pos-vida). Entéo, eu resolvi criar algumas
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crencas e escolher outras, o que me trouxe mais tranquilidade e

confianca para enfrentar as adversidades.”

“Com muita leitura, terapia e experiéncias do dia-a-dia.”

“Encarando-as de frente, as vezes cometendo erros, e tirando deles

coisas positivas. Nao se pode ter medo de errar. Procuro agir com

naturalidade e confianca. Se vocé acreditar que vai ter sucesso

diante de um problema, entéo isso ficara mais facil de acontecer.”

“Apos ter vivido diversas situacfes nas quais eu sofria muita

ansiedade quando surgia um problema e depois eu percebia que

nao precisava ter sofrido tanto.”

“Com a pratica e a experiéncia.”

“Observando outras pessoas e sempre prestando atengdo em meus

atos.”

“Nos meus conhecimentos e uma enorme paciéncia, ou, em muitos

casos 0 simples enfrentamento sem medo. E, quando me sinto
fraca, com vontade de fugir de tudo, lembro do quanto nao foi facil
chegar até aqui. Assim, resisto e ndo desisto, vez que dos
problemas nao podemos fugir, eles nos acompanham. Reagir,

confiar e mais uma vez tentar, € dificil, mas é o que devemos fazer.”
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“Ouvindo_conselhos a respeito e colocando a idéia em pratica,

observando, por fim, que felizmente da resultado.”

“Passando por_muitas adversidades, de modo que as novas, se

comparadas com as antigas, parecem bobas.”

“Com terapia e analise mais objetiva das situacdes.”

“Primeiro, reconhecendo que o excesso de ansiedade ndo me

levava a lugar nenhum. Depois, procurando trabalhar melhor meu

tempo com atividade fisica, meditacdo e aprendendo a ouvir as

pessoas.”

“Primeiro, através de uma criacdo de muita compreensao, amor e

carinho (pais incrivelmente "competentes"); segundo, com um ensino

muito _bem _estruturado coadjuvando e, terceiro, gerando

aproveitamento desses fatores "de raiz" e de muitos outros que
existiam quando o Brasil tinha 30 milhdes de habitantes, como pais
(por exemplo: vida familiar, religiosidade, calma, valores objetivos,

boa alimentacéo, etc.).”

“Caindo e levantando, na porrada do peso dos anos. Eu acredito que

todos um dia vao acabar aprendendo, se ndo por inspiracdo, por

transpiracdo.”



“Observando _as situacdes, os resultados, as pessoas, 0s tipos de

reacoes e os resultados dessas reacdes.”

“Pela prépria experiéncia da vida. Observando e analisando

situacdes e pessoas bem e mal sucedidas.”

“Observando; aceitando que as coisas e as pessoas mudam (mais
as coisas que as pessoas); ndo me apegando a padrbes fixos
(materiais); acreditando que as adversidades s&do passageiras e
podem acontecer com qualquer pessoa; acreditando que tudo tem

uma razéo de ser; acreditando que Deus esta comigo.”

“A intranquilidade, como a tranquilidade sdo estados de espirito que

se espraiam aqueles que estdo a volta. Procedendo com

tranquilidade, tenho conseguido muitas adesdes na resolucdo de
problemas, que doutra forma néo seriam alcancadas. Ainda que nao
seja uma tranquilidade plena, o exercicio, como técnica, tem-me sido

muito valioso.”

“Foi um longo processo, primeiro acho que a terapia me ajudou a

confiar mais em mim, mas ainda ndo me sinto muito segura. Rezar,
acho que ajuda, saber que tem uma energia superior que pode me

ajudar, que nao depende s6 de mim...”
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“Aprendendo _com o dia-a-dia, quando vocé mantém a calma, a

solucédo chega mais rapido. Sua postura torna-se respeitada e vocé

passa a ser o centro.”

“Experiéncia de vida, muita leitura, dos mais variados assuntos, fé

(no sentido espiritual mesmo), busca incessante de conhecimento,
nao fazendo aos outros o que nao quero que me facam, enfim, ndo
levando muito a sério a vida também, assimilando o que € bom e
simplesmente descartando aquilo que nada acrescenta na minha

formacéo como ser humano.”

“Aprendi com a familia, desenvolvendo nas diversas atividades que

ja realizei na vida.”

“Logica, orientacdo e educacdo dos pais e familiares, experiéncia de

vida, principios.”

“A reflexdo e intuicdo fazem parte da minha personalidade, da minha

formacéo familiar. No entanto, a acao foi desenvolvida a partir do

momento que me dei conta de que eu queria e podia enfrentar

guaisquer adversidades.”

“Minha formacéo de engenheiro que torna quase automatica a busca

de causas e solucdes para os problemas. A vivéncia no passado de
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adversidades que pareciam insuperaveis, mas que o tempo veio a

mostrar serem passageiras.”

“Aprendendo a valorizar as coisas boas e mais importantes da vida:

familia, satude, amizades. Tudo isto através de uma maior vivéncia

da espiritualidade através da fé em Deus e pratica da religiosidade.”

“Lendo livros de auto-ajuda, fazendo acupuntura e ioga.”

“Eu acho que por ter sido bastante timido, principalmente na

adolescéncia, eu_me habituei a agir / aparecer pouco e observar

muito. Também por causa da timidez, eu troquei baladas, paqueras
por uma vida bem caseira, na qual minha diversdo favorita era
"assistir futebol". Pode parecer estranho, mas eu costumo comparar
problemas que me aparecem com um determinado jogo que assisti
ha 1, 5, 10 ou mais anos atras. Ex: valorizar um problema
aparentemente facil, para ndo acontecer uma "zebra", ndo agir de

"salto alto"...”

“Amando.”

“Na minha opinido, a maneira de enfrentar as adversidades foi

construida durante a historia de vida.”
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“Sempre tive controle sobre minhas emocdes, mas a experiéncia do

dia-a-dia ajudou muito. Conto também com a opinido dos meus

chefes e funcionarios.”

“Na vivéncia com as pessoas.”

“Tentando, ainda que com dificuldade, controlar minhas emocdes e

buscando apoio das pessoas proéximas.”

“Com a experiéncia de que € melhor resolver logo do que ficar
pensando sempre nelas. A ndo resolucdo € um fator de stress para

mim.

e outra foram as proprias dificuldades e o lancar-me a elas

porque nao lancar-me significaria o fracasso e comprometeria, em
alguns casos, a minha sobrevivéncia e a dos meus familiares, bem
COMO 0 sucesso em muitas empreitadas € que me fizeram capaz de

enfrentar situacdes e até desafios.”

“Acho que no decorrer dos anos, com meu amadurecimento, isso foi

consequéncia natural, o uso da razdo em detrimento a emocéao.”

“Exercitando.”



“Através de um profundo senso de auto-critica e auto-mensuracao;

frutos de um desejo fisioldégico de evoluir constantemente e superar

meus limites.”

“Observando os modos (meus e das outras pessoas) que tiveram

resultado positivo. Antes de mais nada, procuro manter a serenidade

para nao ficar "cega" e "surda" diante de um problema. N&o tenho

receio de pedir conselhos e ou ajuda hoje em dia.”

“Prestando atencdo nas minhas reacfes que ndo gosto.”

“Comparando as situacdes. Tentando melhorar com as experiéncias

vividas por mim e por outras pessoas.”

“N&o cheguei ainda ao que considero ideal, visto que ja fui pior e

acredito que posso avancar. Acredito que o sofrimento por decisdes

erradas € que nos faz melhorar.”
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Caracteristicas inatas de personalidade.

Entre as respostas examinadas encontraram-se 4 relatos referentes

a caracteristicas personoldgicas inatas:

“E nato. N&o racional.”

“Acredito que minha forma de agir seja algo intrinsecamente ligado

ao_meu temperamento um tanto quanto agitado e ao meu perfil

emotivo e pouco paciente, em determinadas situacdes.”

“Na verdade, acho que nasci assim e, quando as pessoas percebem

essa qualidade em vocé, principalmente de crianca, elas
"estereotipam™ vocé e vocé acaba "vestindo a camisa” a todo custo,

mesmo porque ja € da sua natureza...”

“Penso que um pouco € parte da minha personalidade, ou seja, é

parte nata...”

Atitudes e comportamentos referentes a auxilio espiritual ou

religioso.

Alguns participantes (4) referiram-se ao auxilio espiritual ou religioso
como fontes significativas do desenvolvimento de estratégias de enfrentamento

de adversidades:
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“Confianca em Deus”

“Nao sei dizer... Talvez pela formacéo religiosa que tive em minha

educacdo. Embora hoje eu néo frequente religido alguma, acho que

me ajudou neste aspecto.”

“Buscando um caminho espiritual. Pratico o budismo ha 9 anos e

procuro sempre trazer os ensinamentos para o dia-a-dia. Medito
bastante e procuro manter a serenidade, mesmo quando tenho que
tomar decisdes rapidas ou quando surgem dificuldades. Busco ajuda

guando sinto que ndo vou suportar alguma coisa.”

“(...) na pratica diaria da leitura e vivéncia do Evangelho, desenvolvi

atitudes de fé, esperanca e caridade. Como? Passei a ouvir as

pessoas, a ouvir a mim e aos "sopros de Deus."

Atitudes e comportamentos sem  referéncia  explicita a

aprendizagem, aspectos inatos ou religiosos.

Algumas respostas nao foram esclarecedoras quanto a origem dos
comportamentos e atitudes que auxiliaram no enfrentamento de adversidades.
Nesses instrumentos, 0s participantes referiram-se as proprias estratégias,

entre elas, honestidade, ética, serenidade, empenho em superar as
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adversidades, reconhecimentos de que nem todos os acontecimentos estdo

sob controle do individuo, calma, cautela, I6gica e persisténcia.

“Agir com honestidade e ética.”

“Aceitar que algumas coisas fogem do meu controle.”

“Serenidade.”

“Nao sofrer antecipadamente.”

“Empenho em superar.”

“Praticar hobbies, reservar tempo para o lazer, passa-tempos.”

“Manter a calma e em seguida, buscar a solucéo.”

“Nao sei, talvez por ser calmo ao enfrentar adversidades.”

“De modo geral, com cautela e procurando cuidar de mim, mas sem

prejudicar os outros”.

“Sempre com calma e com confianca.”

‘Logica.”



“Nem tudo o que acontece depende de mim. Portanto, para o que

depende procuro analisar os fatos para depois resolvé-los.”

“Procuro encarar tudo de forma positiva, pois ndo acredito que deixe

de existir alguma solucdo para um problema. A persisténcia é algo

presente em minha vida.”

“Enfrentando problemas causados pela ansiedade.”
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Andlise de Consisténcia Interna dos Instrumentos

A consisténcia interna do Levantamento de Fontes de Stress e do
Levantamento de Comportamentos Indicadores de Resiliéncia foi analisada por
meio do calculo do coeficiente alfa de Cronbach, também conhecido como
coeficiente KR20 (Kuder-Richardson). Verificou-se alta consisténcia interna

para as duas escalas, conforme mostra a Tabela 26.

TABELA 27. Analise de consisténcia interna das escalas aplicadas (n=220).

Coeficiente
NC de Itens com  Correlagcéo *
Escalas ltens Coeficientes* menor com o (apos
consisténcia Total** retirada
dos itens)
Levantamento de 30 0.792 ltem 3 0.086 0.796
Fontes de Stress
Levantamento de
Comportamentos ltem 3 -0.083 0.894
Indicadores de 56 0.891 Item 1 -0.015 0.897
ltem 46 0.016 0.899

Resiliéncia***

* coeficiente KR20 de Kuder-Richardson para escalas dicotdmicas e coeficiente alfa de
Cronbach para escalas ordinais (Likert).

** correlacao do item com o total do respectivo dominio, sem considerar o item no
escore total.

***jtens 1, 41, 44, 52, 9, 17, 20, 22, 11, 36, 38, 55, 24, 30, 50, 54, 3, 33, 39, 43, 31, 2,
7, 23, 16, 35, 45 e 51 foram invertidos para célculo do coeficiente (reversed items).



DISCUSSAO

Este estudo identificou alguns dos principais comportamentos
indicadores de resiliéncia presentes no repertério comportamental de juizes e
servidores do Tribunal Regional do Trabalho da 152 Regido os quais tém obtido
sucesso no enfrentamento das adversidades cotidianas. Identificou, também, o
modo como esses comportamentos foram desenvolvidos, conforme relatos dos
participantes.

Para a obtencdo dos principais resultados, foram necessarias
investigacbes referentes a incidéncia de stress na amostra participante, a
frequéncia de fontes de stress em seu cotidiano, a presenca de
comportamentos indicadores de resiliéncia no repertdério comportamental dos
participantes, a sua avaliagdo cognitiva sobre o0s comportamentos que
efetivamente os auxiliam no enfrentamento de adversidades, as origens - sob a
perspectiva dos participantes - dos padrdes mais eficazes de enfrentamento, e
a relacdo entre fontes de stress e outras varidveis como género, faixa etéria,
resiliéncia e niveis de stress.

Para que se possam verificar o alcance e as possiveis contribuicfes
deste estudo, € necessario que se discutam os resultados em cada uma de
suas particularidades.

Com referéncia ao género, a maior adesdo de pessoas do sexo
feminino (67% dos participantes) em relacdo aos do sexo masculino (33% dos
participantes) pode ser esclarecida pelo perfil da populacéo representada pela
amostra, que conta com um numero de mulheres superior ao de homens em

proporcao semelhante.
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Apoés andlise comparativa dos dados de identificacdo mensurados,
constatou-se a presenca de homogeneidade da amostra, com pareamento
natural entre géneros, considerando-se todas as variaveis avaliadas.

Caracteristicas componentes do perfil da amostra, tais como,
concentracdo de participantes na faixa etaria entre 30 e 49 anos, alta incidéncia
de pessoas casadas (56% das mulheres e 71% dos homens), alto nivel de
escolaridade (com 91% das mulheres com nivel superior ou pés-graduacao e
86% dos homens na mesma condicdo) e maioria dos participantes com filhos
(70% das mulheres e 71% dos homens) devem ser consideradas quando da
interpretacdo dos resultados, os quais séao por elas influenciados.

Estudos mostram que a vida conjugal ocasiona o0 contato com
estressores especificos. Beck (1995) observou que ocorréncias como
nascimento de filhos, ajustes necessarios a convivéncia no primeiro ano de
casamento, interferéncias das familias de origem, adolescéncia dos filhos,
entre outras, exigem do casal um esforgo adicional de superacao e controle do
stress. As pessoas solteiras, por sua vez, enfrentam outros tipos de
adversidades como soliddo, inseguranca quanto ao futuro, frustracdo pela
auséncia de filhos, etc.

Martin et al.(1993) entrevistaram 349 casais em Detroit, concluindo,
por meio dos dados obtidos, que o casamento é considerado, pelos
participantes do estudo, uma fonte primaria de stress social. Estudos como
esse mostram que, quando se pretende compreender o stress e suas
expressdes, ndo se pode desconsiderar especificidades da amostra, tais como

as citadas anteriormente.
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Iniciando-se a discussdo dos resultados obtidos, é necessario
ressaltar que a incidéncia de stress em 72 % da amostra é significativamente
alta e alarmante. Resultado semelhante foi encontrado em pesquisa realizada
por Oliveira (2004) com juizes e servidores da mesma Instituicdo (72 % de
participantes estressados) e por Lipp e Tanganelli (2002), com amostra de 74
juizes, também do Quadro do TRT — 152 Regido (71% de incidéncia de stress).

A manutencdo do alto indice de stress ao longo dos ultimos anos,
nesta populacédo, merece atencao diferenciada, considerando-se que esse foi,
até o momento, o maior indice encontrado em pesquisas sobre stress
ocupacional no Brasil. Estudo feito com profissdes consideradas altamente
desafiadoras como policiais militares, por exemplo, mostraram um percentual
de 65% de participantes com stress (Romano, 1989), indice também
preocupante, se comparado com o encontrado na populacéo geral.

Se considerada a populacdo geral adulta no Brasil, percebe-se que
0S niveis de stress séo significativamente inferiores aos encontrados entre os
juizes e servidores participantes desta pesquisa. Sparrenberger, Santos e Lima
(2003) realizaram um estudo transversal de base populacional com o objetivo
de determinar a prevaléncia e distribuicdo do stress na esfera psicologica na
populacao urbana adulta e, com uma amostra de 3.942 pessoas maiores de 20
anos, em um municipio do Rio Grande do Sul, encontraram 14% da amostra
com stress psicolégico, quando utilizaram a Escala de Faces e 31.8% a partir
de um instrumento de verificacdo de auto-percepcéo do nervosismo.

De qualquer modo, em se tratando de saude, niveis muito inferiores
ao encontrado neste estudo justificariam acdes preventivas e promotoras de

saude por parte da Instituicdo e dos individuos nela inseridos.
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A diferenca encontrada entre géneros, com incidéncia de stress
expressivamente superior nas mulheres da amostra (78%), comparativamente
aos 60% encontrados no sexo masculino, tem sido igualmente verificada em
diversos estudos sobre o tema.

Lipp, Andrade e Calais (2003), em pesquisa sobre sintomas de stress
em adultos jovens, verificaram que as mulheres apresentaram maior nivel de
stress em todos os grupos por elas avaliados. Oliveira (2004) também
encontrou diferenca significativa, desfavoravel as mulheres da amostra.

Ressalte-se que a diferenca entre géneros quanto ao stress nao se
refere apenas a intensidade, mas inclui 0 modo como homens e mulheres o
expressam. Vilela (2004) estudou o stress no relacionamento conjugal e, entre
seus achados, obteve a seguinte informacédo: “Os homens disseram que suas
mulheres, quando estressadas, sempre buscavam discutir o assunto, enquanto
elas falaram que eles, quando estavam estressados, pareciam preferir isolar-
se.” (p. 156).

Com referéncia a fase de stress, a constatacdo de significativa
diferenca entre géneros quanto as fases de resisténcia e quase-exaustao - 74%
das mulheres na fase de “resisténcia”, 93% dos homens com stress na mesma
fase; 22% delas na fase de “quase-exaustdo” e somente 2% deles com o
mesmo nivel de stress — indica que, além de maior incidéncia de stress entre as
mulheres, encontram-se quadros mais graves, com numero de sintomas
superior ao dos homens.

Considerando-se o0s participantes com stress, tendo a maioria
desenvolvido predominantemente sintomas psicolégicos (71% das pessoas

estressadas), sugere-se que intervencdes destinadas ao controle do stress na
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populacao estudada contemplem acdes voltadas para esse aspecto, de modo a
facilitar a identificacdo de sintomas psicolégicos em seus primeiros sinais. Um
diagnéstico precoce oferece incomparavel eficacia no controle do stress
excessivo, assim como em sua prevencao.

A tendéncia a maior numero de sintomas psicolégicos entre o0s
homens neste estudo (69%, nas mulheres e 77%, nos homens) ndo confirma
os resultados encontrados por Oliveira (2004), em que houve tendéncia inversa
(72% de mulheres com predominancia de sintomas na area psicoldgica e 62%
de homens na mesma condicdo). Essa discrepancia pode refletir uma
modificacdo ocorrida com a passagem do tempo ou diferencas referentes as
amostras utilizadas nos estudos. Ressalte-se, neste ponto, que a amostra
utilizada em 2004 contou com participantes de uma unica cidade do interior de
Sao Paulo, enquanto, da pesquisa atual, participaram juizes e servidores de
diversas cidades do interior do mesmo Estado.

Com referéncia ao elevado percentual de juizes e servidores
estressados com tendéncia ao agravamento do quadro sintomatoldgico (40%
dos participantes), sugere-se que providéncias quanto a psico-educacédo da
populacdo em estudo, com vistas a prevencdo do stress e a adocdo de
medidas que favorecam sua saude e bem estar, devam ser o mais brevemente
possivel adotadas no ambito do Tribunal Regional do Trabalho da 152 Regiéo.

Considerando-se que a variavel mencionada - tendéncia ao
agravamento - refere-se ao “caminho natural” do stress, desde que nada seja
feito para modificar as condicbes estressoras as quais estdo submetidos os
individuos, entendidas estas Ultimas como 0s aspectos internos e ambientais

que contribuam para o desenvolvimento dos sintomas, o conhecimento da
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probabilidade de agravamento deve contribuir para a conscientizacdo da
necessidade de mudancas pessoais e ambientais que interrompam 0 processo
patolégico.

A expressiva diferenca encontrada entre homens e mulheres quanto
a essa variavel - enquanto 46% das mulheres estressadas tendem a ter o
quadro agravado, somente 23% dos homens encontram-se na mesma
condicdo - deve ser investigada em estudos posteriores, para que se possam
conhecer os fatores determinantes de tal tendéncia.

Relativamente a associacao entre niveis de stress e o estado civil,
constatou-se a inexisténcia de relacdo entre essas variaveis. Assim também
ocorreu com referéncia a presenca ou auséncia de filhos. Portanto, individuos
casados e com filhos, ao contrario do que se poderia esperar a partir dos
estudos de Beck (1995) e Martin et al (1993) e em virtude de suas
responsabilidades familiares serem aparentemente maiores, ndo estdo mais
estressados do que os solteiros, sem filhos, ao menos nesta amostra.

Entretanto, observou-se que entre 0s participantes sem stress,
encontram-se os individuos de maior nivel de escolaridade. As razdes para
esta associacdo ndo sao claramente identificaveis, o que sugere a necessidade
de novas pesquisas para confirma-la e esclarecer os fatores que contribuem
para sua existéncia.

A andlise do Levantamento de Fontes de Stress foi essencialmente
quantitativa, embora inclua alguns resultados individuais dignos de nota.
Quando verificada a frequéncia de cada uma das fontes de stress mencionadas
no instrumento, constatou-se que a de maior incidéncia refere-se a dificuldade

das pessoas em dar conta das providéncias necessarias ao bom andamento da
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casa, frente a insuficiente disponibilidade de tempo para isso (queixa presente
no cotidiano de 71% dos participantes).

Tal resultado parece decorrer das condicdes de vida propostas para
o homem do século XXI. Fato notavel € que os individuos ndo se tornam mais
capazes de cumprir tarefas em curto espaco de tempo em virtude dos habitos
de uma geracdo. O organismo humano ndo se modifica tdo rapidamente que
possa suportar sem sofrimento um aumento significativo de atividades,
responsabilidades, preocupacdes e solicitacdes do ambiente.

A segunda dificuldade mais frequentemente mencionada foi o
excesso de trabalho — para 68% dos participantes, seguindo preocupacoes
com a saude dos filhos — em 62% dos casos.

Quando os dados foram analisados por categorias, a mais frequente
foi também a que se refere a administracdo de rotinas pessoais (tendo sido
assinalados 49.02% dos itens). Entretanto, a segunda categoria mais frequente
foi a de itens referentes a estressores relacionados a saude (47.05%), seguida
dos referentes a area financeira (45.61%), depois os alusivos ao trabalho
(41.82%) e, por fim, os de ambito afetivo e familiar (28.26%).

Considerando que o Levantamento de Fontes de Stress elaborado
para a pesquisa poderia nao retratar de modo completo as principais fontes de
stress enfrentadas pelos participantes do estudo, a opcéo de oferecer-lhes uma
possibilidade de expressar outras fontes ndo mencionadas no instrumento
mostrou-se pertinente, posto que, de fato, havia temas importantes néo
contemplados, tais como violéncia urbana, transito, falta de tempo para o lazer
e estudos, descontentamento com politicas governamentais ineficientes,

corrupcéo no poder publico, desigualdades sociais, entre outros.
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No preenchimento da questao referente a “outras fontes de stress” o
tema de maior incidéncia foi o trabalho - relacbes pessoais desgastadas,
sobrecarga, cobrancas institucionais, relacdées hierarquicas autoritarias e mal
conduzidas pelos ocupantes de cargos superiores, sentimento de desamparo
institucional e falta de colaboracao entre colegas.

E possivel que esse resultado esclareca um dos motivos pelos quais
a incidéncia de stress na populacdo pesquisada seja tdo alta. Embora esta
pesquisa ndo enfoque o0 stress ocupacional especificamente, € necessario
comentar que em diversos momentos 0s servidores e juizes que participaram
do estudo se manifestaram carentes de atencao institucional quanto as suas
condicOes de trabalho, especialmente as referentes a relacdes interpessoais no
trabalho e a sobrecarga.

Ao tratar sobre o trabalho como fonte de stress, Lipp (2005) afirmou
gue esse tema tem recebido muita atencdo por parte de pesquisadores, assim
como por parte de instituicbes governamentais, em nivel internacional.
Segundo a autora, o Instituto Americano de Seguranca e Saude publicou, em
1999, recomendacdes referentes ao stress ocupacional, entre as quais a
relevancia de medidas profilaticas. Lipp citou também a atenc&o do governo do
Japao e da Bélgica sobre o mesmo tema.

N&o se pode, entretanto, deixar de considerar que o individuo € uma
unidade indissoluvel e que os efeitos do stress ocupacional se fazem sentir no
ambiente familiar, assim como o0s estressores familiares impactam sua
atividade profissional. Por essa razao, “a relacao trabalho-familia-stress passou

a ser considerada parte do ambito da Saude Ocupacional” (Lipp, 2005, p.85).
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Providéncias nessa area sao necessarias em diversas organizacoes,
assim como o sao, na Instituicdo em foco.

De modo geral, 76% dos participantes afirmaram considerar que se
defrontam com muitas (66%) ou muitissimas (10%) fontes de stress em seu
cotidiano. Na verificacdo de associacao entre esta percepc¢ao e a incidéncia de
stress, constatou-se que 75% dos participantes com stress declararam estar
submetidos a muitos estressores, enquanto 54% dos nao estressados
afirmaram que enfrentam poucas ou pouquissimas fontes de stress em seu dia-
a-dia.

Observe-se que na analise de relacdo entre fontes de stress e
presenca de stress no cotidiano dos participantes constatou-se que o numero
de estressores € significativamente superior nas pessoas estressadas.
Entretanto, € necessario interpretar esse resultado com cautela, considerando
o0 aspecto mediacional (avaliacdo cognitiva) presente entre o ambiente e o
individuo, o qual pode influenciar a percepcdo que se tem quanto aos
estressores ambientais.

Como exemplo, pode-se dizer que, para algumas pessoas, cuidar de
seus filhos € uma tarefa estressante, enquanto para outras, € uma atividade
prazerosa. O mesmo pode-se dizer com referéncia a administracdo de rotinas
domeésticas: preparar uma refeicdo pode ser um “fardo” para alguns e um
momento de relaxamento, para outros.

Com referéncia a relacado entre fontes de stress e géneros, as
significativas diferencas encontradas entre homens e mulheres quanto a
freqUéncia total de estressores e ao escore de fontes de stress relacionadas a

administracdo de rotinas pessoais - maiores no sexo feminino, podem advir da

126



ainda vigente “jornada dupla” de trabalho da mulher que, muitas vezes, além
das atribuicbes profissionais, ocupa-se da organizacdo doméstica, assim como
das multiplas atividades de seus filhos.

As diferencas de género encontradas neste estudo confirmam
observacdes de diversos pesquisadores sobre o tema. Lipp, Andrade e Calais
(2003) verificaram que o numero de pessoas do sexo feminino tende a ser
mais alto em diversas faixas etarias. Talvez essa diferenca possa ser atribuida
a aspectos neuro-endécrinos envolvidos na fisiologia feminina, como
importantes variaveis quanto as fontes de stress presentes somente na rotina
da mulher. Os horménios femininos, notadamente o0 estrogénio e a
progesterona, atuam ciclicamente no organismo das mulheres, tornando-as
mais vulneraveis que os homens & depresséo e a ansiedade. E possivel que,
quanto ao stress, o fator hormonal contribua para um aumento no nivel de
tensdo. Porém , como apontado por Lipp (2001), uma grande parte do stress
feminino talvez possa ser atribuido as expectativas da sociedade que levam a
mulher a uma luta continua para desempenhar com perfeicdo diversos papeéis
ao mesmo tempo. Além disso, na batalha por igualdade e independéncia em
uma sociedade que dela tanto exige, a mulher pode sofrer ainda mais o efeito
do stress excessivo.

Samara (2002), em artigo sobre o papel da mulher na familia
brasileira, sob uma perspectiva histérica, relatou que as transformacdes sociais
ocorridas desde o Brasil Colonial ndo atingiram uma pedra fundamental na
organizacdo familiar: a mulher como braco forte na manutencédo da familia.
Deste modo, embora por muito tempo sua participacdo NOS pProcessos

produtivos fosse informal e ndo reconhecida, desde ha muito tempo, a mulher
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contribui para a renda familiar sem deixar de exercer fungcdes domésticas como
a de dona de casa e mae, para as quais foi socialmente ensinada.
Relativamente a relacdo entre fontes de stress e faixas etarias,
encontrou-se maior frequéncia total de estressores no cotidiano dos
participantes com idade igual ou superior a 40 anos. Também foi observada
essa prevaléncia quanto as fontes referentes a saude, aos aspectos financeiros
e familiares desses participantes. E possivel que, quanto aos dois Ultimos
temas, isso ocorra em face do aumento de atribuicdes e responsabilidades na
vida das pessoas, paralelamente ao aumento da idade cronoldgica. Quanto a

saude, também parece natural que os problemas aumentem ao longo da vida.

Discussao dos Resultados Referentes a Resiliéncia

Analisados os resultados referentes ao stress e as fontes de stress
presentes no cotidiano dos participantes deste estudo, passa-se a interpretar
os achados referentes a resiliéncia, tema central da pesquisa ora discutida.

Tomando-se a amostra completa, nota-se que o0s escores de
comportamentos indicadores de resiliéncia, nas categorias “andlise causal”
(22.9 pontos), “regulacdo emocional” (20.6 pontos), “controle de impulsos”
(23.6 pontos), “otimismo” (21.5 pontos), “empatia” (23.2 pontos), “auto-eficacia”
(24.0 pontos) e “reaching out” (22.6 pontos) foram relativamente semelhantes
entre si, ndo sendo observada alguma discrepéancia significativa de alguma das
habilidades mensuradas em comparacdo com as demais, fato que demonstra
aparente equilibrio no repertoério comportamental dos participantes, quanto a

essas habilidades.
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Para o aprofundamento na compreensdo das caracteristicas da
amostra quanto a essa variavel, realizou-se analise comparativa do
Levantamento de Comportamentos Indicadores de Resiliéncia e as variaveis
“género”, “faixa etaria” e “stress”, sendo esta Ultima a de maior interesse para o
alcance dos objetivos propostos nesta pesquisa.

Na analise comparativa de resiliéncia e géneros, encontraram-se
diferencas estatisticamente importantes quanto ao escore total de indicadores,
ao escore de regulacdo emocional e ao de reaching out, todos maiores no sexo
masculino. A primeira conclusédo a que se chega a partir desse resultado é que
0os homens que participaram deste estudo sdo mais resilientes do que as
mulheres e apresentam maior habilidade que elas em manter a calma diante
das adversidades, assim como em se predisporem a novas experiéncias,
novos relacionamentos ou novos desafios externos. Ainda ndo se pode falar,
entretanto, que o menor nivel de stress entre eles seja devido a essas
habilidades.

Na investigacao referente a existéncia ou ndo de relacdo entre
comportamentos indicadores de resiliéncia e faixas etarias, o0 resultado
negativo encontrado indica que néo se pode dizer que os participantes maiores
de 40 anos sejam mais ou menos resilientes do que 0s mais jovens. Esse
resultado sugere que se levante a seguinte questéo: A experiéncia adquirida ao
longo da vida é um fator que influencia favoravelmente no enfrentamento de
adversidades? Alguns dos participantes deste estudo afirmaram que sim.
Entretanto, a andlise estatistica sugere que nao, ja que os de maior idade nao

apresentaram maior freqiiéncia de comportamentos resilientes.
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E possivel que a aprendizagem nessa &rea tenha ocorrido em
maior grau na infancia, adolescéncia e inicio da idade adulta, fases nao
verificadas neste estudo. Outras pesquisas seriam necessarias para maior
compreensao da relacdo entre essas variaveis. Sugere-se que se incluam
participantes de todas as faixas etarias, para maior amplitude de dados e
possibilidade de generalizacdo dos resultados.

Por outro lado, a verificacdo de relacdo entre comportamentos
indicadores de resiliéncia e stress apontou a existéncia de diferencas
significativas entre os participantes com stress e 0s sem stress quanto ao
escore total de indicadores de resiliéncia e aos escores de comportamentos
indicadores de resiliéncia relacionados a analise causal, regulacdo emocional,
otimismo, empatia e auto-eficacia. Nos dominios citados, o escore de
resiliéncia € expressivamente superior nos participantes nao estressados.

Dessa forma, constata-se que pessoas com maior habilidade em
analisar as causas das adversidades, controlar suas emoc¢des, assumir uma
postura otimista diante da vida, compreender as razfes que levam outras
pessoas a se comportarem de determinada forma e acreditar em sua
capacidade para cumprir tarefas que Ihe sejam solicitadas, estdo expostas a
menor risco de desenvolver quadros de stress cronico e patologias a eles
associadas.

Note-se que grande parte das habilidades que se apresentaram
neste estudo como efetivos fatores de protecdo, tais como o otimismo, a
empatia e a analise causal, confirmam as significativas contribuicbes de Ellis
(1962), Lazarus (1966), Lazarus e Folkman (1984), entre outros eminentes

pesquisadores, quanto a relevancia da mediagcao cognitiva entre o individuo e o
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ambiente. O modo como sao interpretados os eventos cotidianos pode ser um
eficiente aliado no enfrentamento de adversidades.

A adequada analise das causas de determinada adversidade
permite ao individuo identificar as possiveis estratégias de enfrentamento, de
modo a minimizar os efeitos nocivos de uma experiéncia, tais como excessivas
respostas de stress. Da mesma forma ocorre com a interpretacdo otimista e
com a habilidade empatica.

Com referéncia a regulacdo emocional, nota-se, conforme os
resultados encontrados nesta pesquisa que, assim como observaram Reivich e
Shatté (2002) em seus estudos sobre o tema, € uma importante habilidade
comportamental a ser desenvolvida para o eficaz enfrentamento de fontes
cotidianas de stress. Pessoas com dificuldade em regular suas emocdes
dispendem maior tempo e vivenciam maiores niveis de respostas de stress
diante de dificuldades, o que as prejudica na escolha de estratégias de coping
e na manutencao da saude fisica e mental.

A verificacdo dessa associagcdo sugere uma importante area de
pesquisa sobre a prevencdo e o controle do stress, area que vem sendo
paulatinamente explorada. Nascimento (2006) lembrou que a constatacdo da
existéncia de mecanismos capazes de aumentar a resisténcia das pessoas as
adversidades estimulou uma mudanca de enfoque nas pesquisas da area,
voltando-se, estas, para a descricdo dos fatores de protecdo capazes de
manter pessoas vivas e vencedoras, mesmo quando confrontadas com

situacdes de risco.
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Para compreender a relacéo entre o stress e as demais variaveis
analisadas, realizaram-se analises de regressdo logistica univariada e
multivariada.

De acordo com a andlise de regressdo logistica univariada,
delineou-se o perfil dos participantes sem stress, na amostra utilizada para este
estudo.

Os homens correm 2.5 vezes menor risco do que as mulheres de
desenvolver quadros de stress excessivo. Tal caracteristica € confirmada por
diversos outros estudos, como citado anteriormente. A freqliente constatacéo
de que as mulheres tém maior probabilidade de desenvolver sintomas
decorrentes do stress excessivo deve ser considerada em qualquer atuacéo
com enfoque preventivo, para que se proponham intervencdes especificas que
possam contribuir para a reducéo desse risco.

O maior nivel de escolaridade também pode ser considerado fator
de protecdo, visto que os participantes com pos-graduacdo correm 3.4 vezes
menor risco do que os participantes com nivel superior, segundo o teste
estatistico aplicado. Quanto a esse resultado, pesquisas posteriores poderiam
contribuir para sua confirmacdo, generalizacdo e esclarecimento dos fatores
envolvidos na relacédo encontrada.

A mesma andlise de regressdo logistica confirmou que a
freqiéncia de fontes de stress esta relacionada a incidéncia de quadros de
stress. Uma pessoa com elevado numero de fontes estressoras corre 18 vezes
mais risco de estar com sintomas de stress do que uma que se depare com
poucos estressores cotidianos — sejam eles internos ou externos. Entre as

categorias de fontes de stress investigadas, os fatores referentes ao trabalho
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sdo os de maior influéncia (9.8 vezes maior risco para as pessoas submetidas
a alta frequéncia de estressores ocupacionais), seguidos dos relacionados a
saude (risco 8.2 vezes maior para alta incidéncia de adversidades referentes a
saude) e as dificuldades de administracao das rotinas pessoais (6.8 vezes mais
risco).

Note-se que, além da existéncia das adversidades, ha uma
variavel inerente a relacdo entre o individuo e o ambiente que é a percepc¢ao ou
interpretacdo que ele faz dos acontecimentos. Entre os participantes desta
pesquisa, 0s que percebem menor frequéncia de fontes de stress na vida
correm 8.7 vezes menor risco de desenvolverem quadros de stress do que os
que consideram que estdo submetidos a muitos ou muitissimos estressores
cotidianos.

Ainda como resultado da anélise de regressao logistica univariada
destacaram-se quatro habilidades indicadoras de resiliéncia como significativos
fatores de protecdo: regulacdo emocional, otimismo, anéalise causal e empatia.
Segundo o teste estatistico aplicado, a habilidade de maior influéncia é a
regulacdo emocional. Pessoas com déficit comportamental nessa area estéo
sob 11.9 vezes maior risco de desenvolver sintomas e patologias decorrentes
do stress. O otimismo se apresentou como a segunda habilidade de maior
influéncia, de modo que pessoas otimistas correm 5.1 vezes menor risco de
desenvolverem quadros de stress excessivo.

O terceiro expressivo fator de protecédo, entre os comportamentos
indicadores de resiliéncia, é a analise causal e, em seguida, a habilidade

empatica, cujas auséncias ocasionam 4.4 e 3.8 vezes maior risco.
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Observe-se que, segundo essa analise, as habilidades citadas
caracterizam-se como fatores de protecéo, quando consideradas isoladamente,
0 que sugere sejam ainda mais eficazes se combinadas no repertério
comportamental de um mesmo individuo.

Esses resultados indicam que, de fato, assim como propuseram
Reivich e Shatté (2002), o desenvolvimento de resiliéncia é necessario para
promover melhor adaptacéo do individuo ao seu ambiente e para protegé-lo
das consequéncias negativas do stress excessivo, muitas vezes determinado
pelo modo como o individuo interpreta os acontecimentos.

Por meio da analise de regressao logistica multivariada, verificou-
se que foram significativas conjuntamente, para definicAo do perfil de
individuos com stress, a percepcao de alta frequéncia de fontes de stress na
vida, déficit comportamental na habilidade de regulacdo emocional, sexo
feminino, médio e alto percentual de fontes de stress relacionadas ao trabalho
e alto percentual de fontes de stress na area financeira.

Relativamente a essa constatacao, ha fatores modificaveis e néo
modificaveis. A quantidade de fontes externas de stress, por exemplo, nem
sempre é modificavel. Se o individuo trabalha em um ambiente extremamente
aversivo por conta de caracteristicas gerenciais ou da natureza de suas
atividades que porventura ndo lhe agrade e, ao mesmo tempo, enfrenta
dificuldades financeiras, deve estar consciente de que ha certos aspectos de
seu cotidiano que nao estdo sob seu controle, ao menos a curto prazo e o que
ele tem a fazer € adaptar-se de alguma forma a dificuldade enfrentada, até que
possa soluciona-la a contento. Entretanto, as fontes internas de stress como

interpretacdes distorcidas, com estilos explicativos rigidos, conforme descrito
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na introducdo deste estudo (Knapp, 2005), com predominancia do estilo de
permanéncia ou generalizacdo, podem ser minimizadas, como estratégia de
prevencdo e controle do stress. A habilidade de manter a calma diante de
adversidades ¢é algo que, do mesmo modo, pode ser aprendido e desenvolvido.

Outra analise que contribuiu para a compreensdo da interacao
entre fontes de stress e resiliéncia foi a verificacdo de correlacdo entre essas
variaveis. Encontrou-se coeficiente de correlacdo negativa entre elas o que
significa que quanto maior a presenca de fontes de stress, menor a frequéncia
de comportamentos indicadores de resiliéncia.

A interpretacdo desse resultado deve ser cautelosa e, em virtude
do risco de erro de compreensao das razdes que levam a essa interacao entre
fontes de stress e resiliéncia, outros estudos seriam de grande valia para o
avanco do conhecimento cientifico acerca do tema.

Tanto € possivel que a alta freqiéncia de fontes de stress
influencie negativamente o individuo (atuando como um aspecto coercitivo) de
modo a prejudicar suas habilidades de enfrentamento das adversidades como
poder-se-ia concluir que, ao contrario, pessoas com bom repertorio
comportamental de estratégias de enfrentamento tendem a modificar seu
ambiente de modo a produzir menos estressores para si. O mais provavel,
entretanto, € que a influéncia seja reciproca e ocorra nas duas direcoes,
conforme um dos mais importantes principios da analise do comportamento.

“Skinner caracteriza o comportamento que compde a

relacdo operante como aquele que produz consequéncias... A
importancia desta caracterizacdo esta no termo produzir; ele indica
que o comportamento € indispensavel porque ele é que produzirda
aquilo que passara a fazer parte de seus determinantes. Dito de
outra maneira, a consequéncia depende do comportamento e o

determina.”(p.13) (...) “E a caracteristica de ‘produtor’ que o
comportamento tem, quando inserido numa relagcdo operante, que
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permite a Skinner afirmar: ‘O mundo em que nds vivemos é
amplamente uma criacdo das pessoas’ ou ‘O operante ¢é
essencialmente o exercicio do poder: ele tem um efeito sobre o
ambiente’ ou ‘Os homens agem sobre o mundo, modificam-no e, por
sua vez, sdo modificados pelas consequéncias de sua
acao™.(p.14)(Micheletto & Sério,1993, apud Guilhardi,2004, p.11).

Conforme descrito na sessdo de resultados, para analise
complementar, o0s participantes foram questionados quanto aos
comportamentos e atitudes que os auxiliam efetivamente no enfrentamento de
adversidades. Encontraram-se relatos pertencentes a seis, das sete categorias
pré-estabelecidas pelos autores do instrumento utilizado pela autora neste
estudo, quais sejam, andlise causal, regulacdo emocional, controle de
impulsos, otimismo, empatia e auto-eficacia. Nao foram encontradas respostas
pertencentes a categoria “reaching out”.

Foram encontradas, também, diversas respostas que néao
pertenciam claramente as categorias pré-estabelecidas, o que ensejou uma
categorizagdo a posteriori, para que se tornasse possivel identificar suas idéias
centrais. Entre elas, pode-se citar o carater passageiro de algumas
adversidades, a analise da imediaticidade ou ndo de enfrentamento possivel, a
solucao natural de alguns problemas e a prética de hobbies.

Outra estratégia relatada € a de dialogar e ouvir alguém (pessoas
préximas, amigos, familiares); confiar na experiéncia e na sabedoria adquiridos
com a propria vida e a de outras pessoas; beneficiar-se do apoio afetivo de
pessoas proximas. Essa estratégia refere-se ao apoio social como uma forma
de fortalecimento e preparagao para a melhor escolha de resposta de coping.

A importancia do suporte social vem sendo destacada em

diversos estudos. Friborg et al. (2003) ao investigar o fendbmeno da resiliéncia

consideraram importantes, entre outros fatores de protecdo, a competéncia
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social (extroversdo, adaptacdo social, senso de humor, ser comunicativo,
flexibilidade em contatos sociais) e o suporte social (0 qual se refere a suportes
externos oferecidos por amigos e parentes, assim como a habilidade do
individuo em buscar tais suportes).

Outro aspecto presente no discurso de alguns participantes é a fé e
o vinculo com algum tipo de crenca religiosa, associada a outras estratégias de
enfrentamento como o otimismo, a regulacdo emocional, perseveranca, entre
outras. Diversos estudos tém mostrado que algum tipo de religiosidade pode
ser benéfica no fortalecimento do individuo diante das intempéries da vida.

Moraes e Rabinovich (1996) observaram que possuir atividade
religiosa € uma das caracteristicas comumente encontradas na historia de vida
de pessoas resilientes.

Quanto a efetiva utilizacdo das estratégias mencionadas, nota-se
que, entre os participantes bem sucedidos no controle do stress, a maioria
absoluta (97%) o faz. Tal indice mostra que todas as estratégias adotadas séo
possiveis mecanismos protetores a serem considerados.

Quando questionados acerca da origem de tais comportamentos, 0s

participantes referiram-se as seguintes possibilidades: aprendizagem durante a

histéria _de vida, por influéncia da formacéo familiar e educacional, por

observacdo do comportamento de outros, por verificacdo de sucessos e
fracassos obtidos ao longo da vida, por meio de psicoterapia e leitura, ouvindo
conselhos e opinides de outras pessoas e por meio de intervencdes como

acupuntura e ioga; caracteristicas inatas de personalidade; atitudes e

comportamentos referentes a utilizacdo de algum tipo de auxilio espiritual e

religioso, como confianca em Deus, formacéao religiosa e leitura do Evangelho e
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outros _comportamentos ndo referentes a aprendizagem, origem inata ou

religiosa (esses Ultimos referiam-se a estratégias e “valores” e nao
propriamente a origens do comportamento; entre eles, foram citados
serenidade, honestidade, ética, empenho, otimismo, andlise cautelosa dos
fatos, etc.).

A origem dos comportamentos indicadores de resiliéncia, conforme a
percepcdo dos participantes corrobora os principais resultados atualmente
encontrados por pesquisadores da éarea, 0s quais atribuem tais
comportamentos a interacdo de aspectos sociais e intrapsiquicos, da familia e
do ambiente sociocultural (Nascimento, 2006).

Souza (2003) e Yunes (2003) afirmaram que, entre as origens do
desenvolvimento de resiliéncia em familias, encontram-se os sistemas de
crenca da familia, que se caracterizam pelo sentido que se atribui as
adversidades, olhar positivo sobre elas e espiritualidade.

Ressalte-se, quanto a esse item da andlise dos resultados, que,
embora ndo se tenha realizado um calculo estatistico para verificacdo
quantitativa, por ndo ser esse 0 objetivo da questdo, observou-se nitidamente
que a maior parte das respostas pertenciam a categoria de comportamentos
aprendidos durante a histéria de vida, o que confirma os principios elementares
de analise do comportamento, quais sejam, os diversos aspectos da influéncia
reciproca entre individuo e ambiente.

Nesse sentido, operacbes conseqlenciais como reforcamento
positivo de comportamentos desejaveis e extincdo de comportamentos
inadequados podem ser tomadas como importantes aliadas no

desenvolvimento de resiliéncia, posto que estratégias adequadas de

138



enfrentamento de adversidades sdo, normalmente, bem sucedidas e, portanto,
reforcadas. E necessario apenas que o individuo esteja sensivel as
contingéncias em operacdo para que seu comportamento seja mais controlado
por suas consequéncias do que por regras.

Por fim, apds cautelosa avaliacdo dos resultados obtidos neste
estudo, constata-se a necessidade de que diversos outros sejam realizados
antes que se possa dizer que o “estado da arte” em pesquisas sobre resiliéncia
esta suficientemente avancado. Ha que se considerar, ainda, que este estudo
foi desenvolvido em um Org&o do Poder Judiciario do Estado de S&o Paulo, o
que delimita claramente a populacdo abrangida.

O desenvolvimento de novas pesquisas sobre resiliéncia, no Brasil,
em diferentes populacdes, seria de grande importancia para a qualificacdo de
profissionais da area de saude, assim como, para a solidificacdo de projetos

destinados a promocao de saude publica.
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CONCLUSAO

A analise dos dados obtidos neste estudo propiciou 0 cumprimento
dos objetivos propostos, quais sejam, a verificacdo dos principais
comportamentos indicadores de resiliéncia presentes no repertério
comportamental de individuos - entre juizes e servidores do Tribunal Regional
do Trabalho da 152 Regido - que obtém sucesso no enfrentamento de fontes de
stress cotidianas e o0 modo como tais comportamentos foram desenvolvidos, de
acordo com os relatos dos participantes.

Conforme anteriormente discutido, para o alcance dos objetivos
gerais e contextualizacdo dos resultados encontrados, foram realizadas
investigacbes de dados complementares, sobre os quais conclui-se o que
segue.

Os juizes e servidores que participaram desta pesquisa compdem
uma amostra com predominancia de pessoas casadas, com filhos, nivel
superior de escolaridade e faixa etaria entre 30 e 50 anos.

A incidéncia de stress em 72% dos participantes confirma resultados
anteriormente obtidos com outras amostras da mesma populacéo e indica que
0S juizes e servidores representados por essa amostra constituem um grupo de
risco quanto a patologias que possam decorrer de quadros de stress excessivo.
Tais resultados confirmam a necessidade de planejamento de programas
psico-educativos voltados para a prevencdo e 0 controle do stress na
populacdo em foco.

A expressiva predominancia de sintomas entre as mulheres (78% da

amostra), comparativamente aos 60% encontrados entre os homens, ratifica o
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resultado de diversos outros estudos e indica que intervencdes nessa area
devam considerar tal especificidade para melhor atender aos seus objetivos.

A predomindncia de sintomas psicologicos observada nos
participantes estressados deve ser considerada quando do planejamento de
intervencdes, para que se enfoque, especialmente, o aspecto cognitivo-
comportamental.

Com referéncia as fontes de stress, conclui-se que os participantes
com idade igual ou superior a 40 anos, do sexo feminino, sdo os que se
consideram expostos ao maior namero de estressores cotidianos. Nos dois
géneros, houve um alto percentual (76%) de participantes que se consideram
expostos a muitas fontes de stress.

Os principais estressores encontrados referem-se a administracao de
rotinas pessoais, especialmente no caso das mulheres, e ao trabalho. Os
participantes se manifestaram, por diversas formas, carentes de atencao
institucional quanto as condi¢Bes de trabalho, especialmente as referentes a
relacbes hierarquicas e interpessoais e a sobrecarga, frente ao numero
insuficiente de juizes e servidores para 0 seu cumprimento.

Relativamente a resiliéncia, conclui-se que, entre os participantes da
pesquisa, 0s homens apresentaram maior freqiéncia de comportamentos
indicadores de resiliéncia do que as mulheres. Eles também demonstraram
maior habilidade em regular suas emoc¢des (mantendo a calma diante das
adversidades) e em se predisporem a novas experiéncias, relacionamentos ou
novos desafios.

Tanto para homens quanto para mulheres, constatou-se que pessoas

com maior habilidade em analisar as causas das adversidades, controlar
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suas emocdes, assumir uma postura otimista diante da vida, compreender 0s
motivos que levam outras pessoas a se comportarem de determinada forma e
acreditar em sua capacidade para cumprir tarefas que |lhe sejam solicitadas
estdo menos expostas ao risco de desenvolver quadros de stress crbnico e
patologias a eles relacionadas.

Considerando-se as habilidades citadas, a regulacdo emocional
mostrou-se 0 mais influente fator de protecdo. Entre os juizes e servidores
participantes do estudo, € possivel concluir que os que apresentam déficit
comportamental nessa area estdo sob 11.9 vezes maior risco de desenvolver
sintomas e patologias decorrentes do stress. A segunda habilidade de maior
influéncia é o otimismo, seguido da analise causal e da habilidade empatica.

Outras estratégias relatadas pelos participantes ndo estressados da
amostra sdo a pratica de hobbies, o dialogo com pessoas proximas (apoio
social) e algum tipo de crenca religiosa, associada a outras estratégias como
perseveranca, equilibrio emocional e otimismo. Quando questionados sobre a
efetiva utilizac&do de tais estratégias, 97% dos que nao apresentam sintomas de
stress o fazem. Esse elevado indice sugere que as estratégias por eles
utilizadas tém-se mostrado eficazes na prevencéo e controle do stress.

Finalmente, conforme relato da maioria dos participantes, a aquisicao
de repertdrio cognitivo-comportamental resiliente ocorreu ao longo da vida,
modelados por observacdo do comportamento de outros, por analise de
sucessos e fracassos ocorridos ao longo da vida, por meio de psicoterapia e
leitura, ouvindo conselhos e opinides de pessoas proximas e por influéncia da

formacdao familiar e religiosa.
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Alguns deles, entretanto, consideram que séo caracteristicas inatas
de personalidade as determinantes das estratégias bem-sucedidas de
enfrentamento de adversidades. Sobre isso, ressalte-se que, ainda que parte
das habilidades necesséarias a prevencao e ao controle do stress possam ser
inatas, sdo também passiveis de aprendizagem, o que ilumina uma grande
area no palco da vida dos que ndo tém obtido 0 mesmo sucesso.

Encerra-se, assim, a presente pesquisa, com a sugestao de que 0s
profissionais de saude, especialmente os de saude mental, empreendam
estudos sobre resiliéncia, para que se possam confirmar os resultados aqui
obtidos, assim como ampliar seu alcance, uma vez que a generalizacdo, na
ciéncia, deve ser criteriosa e depende da exploracdo de outras populacées em

diferentes localidades.
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ANEXO A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (*)

TITULO DA PESQUISA: RESILIENCIA E CONTROLE DO STRESS EM JUIZES E
SERVIDORES PUBLICOS

Eu, RG ,
abaixo assinado, concordo voluntariamente em participar da pesquisa supracitada, sob
responsabilidade da pesquisadora Juliana Barros de Oliveira, CRP 06/48761-0,
doutoranda em Psicologia ha PUC-Campinas, sob orientacdo da pesquisadora Profa.
Dra. Marilda Emmanuel Novaes Lipp, docente da mesma Universidade.

Assinando este Termo de Consentimento estou ciente de que:

1 - O presente estudo é parte dos requisitos para a obtencéo do Titulo de Doutora em
Psicologia: Ciéncia e Profissdo, pela Psicéloga responsavel, Juliana Barros de
Oliveira.

2 - Durante o estudo serei solicitado a responder a um formulario de caracterizacéo do
participante, onde ndo constard meu nome; a 2 questionarios e ao Inventario de
Sintomas de Stress de Lipp.

3 - Declaro que obtive todas as informacdes necessarias para decidir conscientemente
sobre a minha participacdo na referida pesquisa.

4 - Estou livre para interromper a qualquer momento a participacdo na pesquisa, sem
nenhum prejuizo.

5 - Meus dados pessoais serdo mantidos em sigilo e 0s resultados gerais obtidos
através da pesquisa serdo utilizados apenas para alcancar os objetivos do trabalho,
expostos acima, incluida sua publicacé@o na literatura cientifica especializada.

6 - Poderei entrar em contato com a responsavel pelo estudo, Juliana Barros de
Oliveira, sempre que julgar necessario pelo telefone (19) 3871-4530 ou com a
Comissdo de Etica (19) 3729-6808. Este Termo de Consentimento é feito em duas
vias, sendo que uma permanecera em meu poder e outra com a pesquisadora
responsavel.

, de de

Assinatura:

(*) Elaborado nos termos previstos pela Resolucdo do Conselho Federal de Psicologia
016/2000, de 20 de dezembro de 2000 e pela Portaria 196 do Ministério da Saude.
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FORMULARIO DE DADOS DE CARACTERIZACAO DO PARTICIPANTE

1)IDADE:

ANEXO B

2)SEXO:

3)ESTADO CIVIL:

4)ESCOLARIDADE:

5) TEM FILHOS?

( )sim

( )néo
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ANEXO C

LEVANTAMENTO DE FONTES DE STRESS

1) Leia as afirmagdes abaixo e assinale: SIM, se vocé as considera fontes
de stress presentes em seu cotidiano e NAO, se vocé nado as reconhece
como fontes de stress presentes em sua vida.

SIM|NAO

1 |Tenho dificuldade em lidar com as exigéncias da vida
profissional.

2 | Preciso administrar com severidade a renda familiar.

3 |Tenho problemas de saude com certa freqiiéncia.

4 | Tenho dificuldade no relacionamento com meus filhos.

5 |Assumo todas as responsabilidades da casa sozinho(a).

6 |Sinto-me sobrecarregado(a) no trabalho.

7 |Deixo de realizar passeios com minha familia em face de
dificuldades financeiras.

8 |Fico aflito quando meus filhos ou companheiro(a) adoecem.

9 |Educar meus filhos tem sido uma tarefa ardua.

10 |Fico muito aborrecido(a) por ter que cuidar de afazeres
domeésticos quando chego em casa, apos um dia de trabalho.

11 |Trabalho muito e verifico que sempre tenho mais coisas a
fazer.

12 |Sinto-me inseguro(a) quanto a questdes financeiras.

13 |Preocupo-me com minha salde, mas nao tenho tempo para
praticar atividades fisicas.

14 |Percebo que meus filhos ndo agem do modo como eu
gostaria.

15 [Nao tenho auxilio de meus familiares nas atividades
domeésticas.

16 |Tenho dificuldades no convivio profissional com meus
superiores ou subordinados.

17 |Tenho privado a mim e a minha familia de atividades
voltadas para o lazer, em funcéo de dificuldades financeiras.

18 [Nao tenho tido tempo para me alimentar adequadamente e
isto me aborrece.

19 |Tenho dificuldade no relacionamento com meu companheiro
(a) / namorado(a).

20 |Ser responséavel pelo bom andamento da casa me deixa
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tenso(a).

21 |Nao me sinto reconhecido por meus colegas, superiores e/ou
subordinados quanto ao meu desempenho profissional.

22 | Sou o principal provedor financeiro em minha casa e isto me
incomoda/preocupa.

23 |Temo pela minha saulde, porque nao tenho habitos muito
saudaveis de vida.

24 |Tenho tido poucos momentos afetuosos com meu
companheiro(a) e isto me deixa muito frustrado(a).

25 |Tenho que estar sempre atento(a) as necessidades de
suprimento domeéstico para que nada falte em casa.

26 |Trabalho nos finais de semana ou quando estou em férias.

27 |Percebo que meu poder aquisitivo € pequeno frente as
minhas necessidades materiais.

28 |Preocupo-me quando meus filhos adoecem.

29 [Meu parceiro(@) me solicita sexualmente com muita
freqUéncia e isto me incomoda.

30 |Fico irritado quando vejo que h& providéncias que preciso

tomar para o bom andamento de minha casa, mas néo
disponho de tempo suficiente.

2) Assinale a alternativa abaixo que melhor represente o que vocé pensa

sobre a freqiiéncia de fontes de stress em sua vida:

a)

b)

c)
d)

3) Se houver, cite outras fontes de stress em sua vida que nédo tenham

Deparo-me com muitissimas fontes de stress em meu
cotidiano;

Deparo-me com muitas fontes de stress em meu cotidiano;
Deparo-me com poucas fontes de stress em meu cotidiano;
Deparo-me com pouquissimas fontes de stress em meu
cotidiano.

sido contempladas em algum dos itens do questionéario acima.
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OBS: Ao responder as questdes seguintes, procure ser 0 mais sincero(a)
possivel. Ndo ha resposta certa ou errada. O que realmente importa para
este estudo € o modo como vocé efetivamente se comporta/age, mesmo
gue seu comportamento seja discrepante do modo como acha que deveria
agir.

1)

ANEXO D

LEVANTAMENTO DE COMPORTAMENTOS INDICADORES DE RESILIENCIA

( * ) Complete os 56 itens abaixo. Ndo tome muito tempo para
responder a nenhum deles. Este questionario deve ser preenchido em
aproximadamente 10 minutos. Assinale, na coluna da direita, quéo
verdadeiro €, para vocé, cada um dos itens abaixo, de acordo com a

seguinte escala:

1 =nem um pouco verdadeiro

2 = algumas vezes ou pouco verdadeiro
3 = normalmente verdadeiro

4 = muito verdadeiro
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1 |Quando tento resolver um problema, eu confio nos meus instintos e
escolho a primeira solugdo que me ocorre .

2 |Mesmo quando eu planejo antecipadamente uma conversa com
meu patrdo, socio, cbnjuge, ou filho, eu ainda me sinto agindo
emocionalmente.

3 | Eu me preocupo com minha saude futura.

4 | Eu sou bom em tirar qualquer coisa da minha frente que me distraia
da atividade que estou fazendo.

5 |Se minha primeira solucdo ndo da certo, eu sou capaz de voltar
atréds e continuar tentando diferentes solu¢des até eu achar uma
gue funcione.

6 |Eu sou curioso.

7 |Eu sou incapaz de criar emocdes positivas para me ajudar a focar
em uma tarefa.

8 |Eu sou o tipo de pessoa que gosta de tentar coisas novas.

9 |Eu prefiro fazer algo em que me sinta confiante e relaxado a algo
gue seja bastante desafiador e dificil.

10 [Ao olhar para as expressoes faciais das pessoas, eu reconheco as

emocodes que estao sentindo.
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11 |Eu cedo a tentacdo de desistir guando as coisas dao errado.

12 {Quando surge um problema, eu penso em muitas possiveis
solucdes, antes de tentar resolvé-lo.

13 | Eu consigo controlar a forma como eu sinto, quando aparece uma
adversidade.

14 | O que as outras pessoas pensam a meu respeito nao influencia o
meu comportamento.

15 [Quando surge um problema, eu estou ciente dos primeiros
pensamentos que surgem na minha cabeca acerca do problema.

16 | Sinto-me mais confortavel em situagcdes em que ndo sou o Unico
responsavel.

17 |Eu prefiro situagcbes em que eu possa depender da habilidade de
outrem, mais do que da minha propria habilidade.

18 [Eu acredito que é melhor acreditar que os problemas sao
controlaveis, mesmo que isto nem sempre seja verdadeiro.

19 [Quando surge um problema, eu penso cuidadosamente sobre o
gue o causou, antes de tentar resolvé-lo.

20 | Eu tenho davidas sobre minha habilidade de solucionar problemas
no trabalho ou em casa.

21 |Eu nao perco tempo pensando em fatores que estdo fora do meu
controle.

22 | Eu gosto de fazer tarefas simples, rotineiras, que ndo mudam.

23 | Eu me deixo levar pelos meus sentimentos.

24 |E dificil para mim entender porque as pessoas sentem o que
sentem.

25 |[Eu sou bom em identificar o que estou pensando e como O
pensamento afeta meu humor.

26 | Se alguém faz alguma coisa que me desagrada, eu sou capaz de
esperar um momento melhor, quando estiver mais calmo, para
discutir a questao.

27 |Quando alguém reage exageradamente a um problema, eu
normalmente penso que a pessoa sO esta de mau-humor naquele
dia.

28 | Eu tenho a expectativa de que terei sucesso na maioria das coisas
gue eu fizer.

29 | As pessoas freqiientemente me procuram para ajuda-las a resolver
problemas.

30 |Eu me sinto perdido em entender porque as pessoas reagem da
forma como reagem.

31 |Minhas emoc¢bes afetam minha habilidade de focar naquilo que eu
preciso fazer em casa, na escola, ou no trabalho.

32 | Trabalho arduo sempre compensa.

33 |Depois de completar uma tarefa, tenho receio de que serei avaliado
negativamente.

34 |Se alguém esta triste, bravo, ou envergonhado, eu tenho um boa

idéia do que essa pessoa possa estar pensando.
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35 | Eu ndo gosto de novos desafios.

36 | Eu nado planejo o futuro no trabalho, escola, ou financas.

37 |Se um colega esta chateado, eu tenho uma boa idéia sobre o
motivo.

38 | Eu prefiro fazer as coisas espontaneamente a planeja-las, mesmo
gue isto faga com que elas ndo saiam tdo bem.

39 | Eu acredito que a maioria dos meus problemas séo causados por
circunstancias que estao além do meu controle.

40 |Eu olho para os desafios como uma forma de aprender e evoluir.

41 |As pessoas tém me dito que eu nao interpreto adequadamente
eventos e situacoes.

42 | Se alguém esta chateado comigo, eu escuto o que tem a dizer,
antes de reagir.

43 |Quando sou solicitado a pensar no meu futuro, eu acho dificil
imaginar-me tendo sucesso.

44 |As pessoas tém me dito que eu chego apressadamente a
conclusdes, diante de problemas.

45 | Eu fico desconfortavel, guando conheco pessoas novas.

46 | E facil para mim "perder-me" (envolver-me) num livro ou filme.

47 | Eu acredito no antigo adagio, "melhor prevenir do que remediar"”.

48 |Na maioria das situagbes, eu acredito que eu sou bom em
identificar as verdadeiras causas dos problemas.

49 | Eu acredito que tenho boas habilidades de enfrentamento e que eu
respondo bem a maioria dos desafios.

50 |As pessoas proximas a mim me falam que eu ndo as entendo.

51 |Eu me sinto mais confortavel em minhas rotinas estabelecidas.

52 |Eu penso que é importante solucionar os problemas o mais
rapidamente possivel, mesmo que isto signifique sacrificar um
completo entendimento dos mesmos.

53 |Quando defrontado com uma situacdo dificil, eu tenho confianca
em que as coisas sairdo bem.

54 | Meus colegas e amigos me falam que eu ndo os escuto.

55 [Se eu decido que eu quero algo, eu saio e 0O compro
imediatamente.

56 |Quando eu discuto um tépico "quente” com um colega ou membro

familiar, eu sou capaz de manter minhas emocdes sob controle.

2) Na sua opiniao,

efetivamente no enfrentamento de adversidades?

gue tipo de atitude/comportamento o auxilia
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3) Voceé tem praticado esta (s) atitude(s) / comportamento (s) ?
SIM ( ) NAO ( )

4) Se aresposta a questéo anterior for "NAQO", responda aos itens "4a" e
"4b", a sequir:

4a) O que leva vocé a nao utiliza-la?

4b) De que forma vocé tem reagido diante das adversidades com que se
depara em seu dia-a-dia?

5) Na sua opinido, como vocé desenvolveu o seu modo de enfrentar as
adversidades?

(*) Traduzido, pela autora, do Questionério de Resiliéncia de Reivich e Shatté (
2002).



ANEXO E

CARTA DE APRESENTACAO

Prezado(a) Senhor(a),

Na condicdo de psicologa, Doutoranda na PUC-Campinas,
convido-o (a) a participar da pesquisa “Resiliéncia e Controle do Stress em
Juizes e Servidores Publicos”, a ser por mim realizada, sob orientagdo da
Professora Doutora Marilda Emmanuel Novaes Lipp, junto ao Programa de
Doutorado da mesma Universidade.

Trata-se de um estudo que visa verificar quais s&o 0s principais
comportamentos indicadores de resiliéncia presentes no repertério
comportamental de individuos com baixos niveis de stress e alta frequéncia de
fontes estressoras em seu cotidiano. Os resultados obtidos serdo publicados
em revista cientifica e constardo da Tese de Doutoramento a ser por mim
elaborada, resguardado o sigilo absoluto sobre os dados individuais de cada
participante.

A pesquisa sera realizada na 12 Instancia da Justica do
Trabalho da 15% Regido, com o0s Juizes e Servidores que manifestarem
interesse, em virtude do elevado indice de stress encontrado nesta populagéo,
em estudos anteriormente desenvolvidos.

Tal constatacao foi a razao motivadora desta pesquisa, com um

olhar sobre os aspectos potencialmente saudaveis que possam auxiliar no
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enfrentamento as adversidades e desafios do cotidiano de modo eficaz e com o
menor custo possivel a sua saude fisica e mental.

Como forma de retribuicdo a Instituicdo, pela autorizacdo
concedida para a realizacdo do presente estudo, e aos Juizes e Servidores que
se dispuserem a participar da pesquisa, comprometo-me a divulgar os
resultados a Administracao do Tribunal e aos participantes, através de palestra
a ser proferida em data e local a serem oportunamente agendados e
divulgados.

O estudo consiste no preenchimento, pelos participantes, de
um formulario de caracterizacdo do participante, onde nédo sera solicitado o
preenchimento do nome; do Inventario de Sintomas de Stress de Lipp, validado
e aprovado pelo Conselho Federal de Psicologia, como instrumento de
avaliacao de nivel de stress; de um levantamento de fontes de stress; e de um
levantamento de comportamentos indicadores de resiliéncia.

O referido material sera enviado aos participantes, pelo malote,
em envelope fechado, no qual devera ser devolvido lacrado, também por
malote, em até 30 dias ap0s o recebimento.

Reafirmo que, de acordo com o termo de consentimento livre e
esclarecido, cujo modelo segue anexo para o conhecimento de Vossa
Senhoria, seus dados serdo mantidos em sigilo absoluto, ndo havendo
necessidade de identificacdo, a menos que seja do interesse de Vossa
Senhoria que o resultado obtido no ISSL lhe seja informado.

Ressaltando que sua participacdo seria de grande utilidade
para o desenvolvimento cientifico na area da Psicologia, bem como para o

conhecimento de indicadores de saude dos Juizes e Servidores deste E. TRT
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da 152 Regido, solicito que responda a esta correspondéncia preenchendo um

dos espacos abaixo, com um “X”:

( ) Sim. Tenho interesse em patrticipar da pesquisa e me disponho a preencher
0s instrumentos que receber e devolvé-los para a pesquisadora, dentro do
prazo estabelecido.

() Nao. Nao tenho interesse em participar da pesquisa.

Grata por sua atencao,
Subscrevo-me,

Atenciosamente,

Juliana Barros de Oliveira

Psicologa pela USP, Mestre em Psicologia Clinica e
Doutoranda junto a PUC-Campinas.
Analista Judiciaria em exercicio na Corregedoria do TRT - 152 Regido
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ANEXO F

Nas paginas seguintes encontram-se coépias dos
documentos referentes a autorizacdo concedida pela Instituicdo para a

realizacdo da pesquisa.
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