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Resumo
O envelhecimento ativo é um dos principais desafios do século XXI para as sociedades e mais
especificamente, para as organizacdes, tendo impacto na médo-de-obra das empresas que se
transforma em uma populacdo cada vez mais envelhecida. A principal preocupacao das
organizacOes atuais parte pela adaptacdo dos locais de trabalho a cada individuo, por forma a
possibilitar uma maior retencdo de trabalhadores mais velhos no mercado de trabalho e
aquando da transi¢do para a reforma, garantir que este processo decorra com sucesso para o
individuo. Posto isto, a presente investigacdo procurou compreender os fatores determinantes
de atitudes positivas face a reforma e uma maior vontade de permanecer no local de trabalho
até a idade legal da reforma, sensibilizando as organizacbes para o fendmeno do
envelhecimento ativo. No decorrer do estudo, foram implementados diversos fatores
relacionados com as dimensdes da reforma, como a remuneracao recebida, o estado de salde,
os fatores organizacionais e as condigdes de trabalho, apresentando todos estes resultados
através de relagBes positivas ou negativas com as expetativas e com as intencdes de reforma.
Em suma, sendo uma area ainda escassa ao nivel de investigacdo, o presente estudo conclui
algumas questdes para futuros estudos e permite dar uma resposta inicial acerca do processo
do envelhecimento ativo em Portugal, determinando as areas de maior sensibilizacdo para

uma qualidade de vida a nivel profissional e ainda, enquanto reformado.

Palavras-chave: Envelhecimento ativo, condic@es de trabalho, satde, intengdes de reforma,

expetativas de reforma.
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Abstract
Active aging is a major challenge for the twenty-first century society and more specifically
for organizations, with impact on labor-work of the companies as population is increasingly
becoming older. The main concern of the current organizations it to adapt the workplaces of
each individual, in order to allow greater retention of older workers in the labor market and
during the transition to retirement, ensure that this process is successful for the individual.
Hereupon, this research sought to understand the determinant aspects of positive attitudes
towards retirement and a higher willingness to remain at work until the legal retirement age,
raising awareness of the organizations to the phenomenon of active aging. During the study,
we implemented several factors related to the dimensions of retirement, such as the
remuneration received, health status, organizational factors and working conditions,
presenting all these results through positive or negative relationships and with expectations
and the retirement intentions. As a conclusion, being an area with few level of research, this
study evidence some questions for future studies and permits to give an initial response
concerning the active aging process in Portugal, determining the areas of greater awareness

for the level of quality of professional life and as retired.

Keywords: Active aging, working conditions, health, intention of retirement, retirement

expectations.
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Introducéo

O envelhecimento populacional constitui, nos dias de hoje, uma das preocupacoes
centrais das sociedades ocidentais, devido a rapida evolucdo demografica sentida a nivel
global, traduzida no aumento geral da populacdo idosa e, consequentemente, no
envelhecimento da populagdo ativa. Este fendmeno manifesta-se através de acontecimentos
como uma taxa de natalidade em decréscimo, o aumento da longevidade, ou seja 0 aumento
da esperanca média de vida, e ainda, devido a melhoria das condicdes basicas de saude,
higiene e alimentacédo, assim como o aumento da escolarizacdo (Ramos, 2015; Almeida,
2012). A populagdo europeia estd em mudanca, tornando-se progressivamente mais velha,
tendo impacto em varios paises (Oakman & Wells, 2013). Em 2010, havia mais de 87 milhdes
de pessoas com 65 anos ou mais, isto é, cerca de 17,4% da populacéo, relativamente aos 59,3
milhGes de pessoas em 1985. Especificamente, em Portugal, existiam cerca de 1 901 mil
pessoas com 65 anos ou mais em 2010, e apenas 1 175 mil em 1985 (Ferreira, 2012). Deste
modo, é expectavel que o envelhecimento da populacdo crie novos desafios e exigéncias,
provocando uma mudanca na mentalidade, tanto a nivel das organizacGes, como da sociedade.

O facto de a idade média da populacdo ativa estar tendencialmente a aumentar reforca
a necessidade de considerar, ao nivel global, as politicas de emprego e, ao nivel
organizacional, as politicas de gestdo de recursos humanos, designadamente através da
manutencdo dos individuos mais velhos no mercado de trabalho, dando énfase a importancia
da gestdo da idade nas organizacGes. Porém, o cendrio continua a ser a saida antecipada da
vida ativa, isto €, as pessoas tendem a deixar de trabalhar mais cedo apesar do aumento de
pessoas idosas em relacdo a populacgdo total (Ramos, 2015). No caso especifico de Portugal,
existe igualmente a populacdo idosa que permanece no local de trabalho para além da idade
da reforma devido a necessidade de continuar a trabalhar, consequéncia de questfes
economicas e familiares mais extremas.

De modo a incentivar os trabalhadores a permanecerem mais tempo na vida ativa, é
necessaria uma compreensao do préprio trabalho e do seu significado para os trabalhadores
mais velhos (Oakman & Wells, 2013). Numa sociedade em envelhecimento, existem cada vez
mais pressdes sobre os sistemas de salde, tornando-se fundamental que os trabalhadores mais
velhos considerem o trabalho como produtivo e promovendo a salde, aquando de uma
vontade em prolongar a sua vida ativa (Oakman & Wells, 2013).

Posto isto, o fendmeno do envelhecimento ocupa um lugar de destaque nas sociedades
apos a Segunda Guerra Mundial, devido & necessidade de reconstrucédo e da falta de méo-de-

obra existente, pelo que se criou um cendrio para a valorizacao dos trabalhadores mais velhos
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enquanto recurso para reestabelecer o mercado de trabalho como potenciais produtivos, para
combater os problemas de empregabilidade existentes.

Nos dias de hoje, o interesse no tema do envelhecimento ndo se relaciona apenas pelos
aspetos demogréaficos, mas igualmente devido as profundas modificacdes existentes no
mundo do trabalho. Estas alteragdes fazem-se sentir principalmente nos trabalhadores mais
velhos através do aumento da intensificacdo do trabalho, do agravamento dos
constrangimentos temporais, da precariedade dos vinculos contratuais, dos horarios atipicos,
das normas estritas e da curta margem de manobra deixada aos trabalhadores (Ramos, 2015).

Dada a relevancia da tematica, o envelhecimento ativo tem sido apontado como uma
das medidas consideradas pela Unido Europeia para fazer frente as transformaces vividas nas
sociedades atuais, inclusivamente em Portugal, através da elaboracdo de metas para o
aumento da taxa de emprego nos trabalhadores entre os 55 e 0s 64 anos, assim como o
aumento da idade média de reforma (Ramos, 2015).

No entanto, o prolongamento da vida ativa requer uma intervencéo e analise as
condicdes de trabalho existentes, a adaptacédo do ritmo de trabalho ao estado de saude do
trabalhador, assim como, as necessidades dos trabalhadores mais velhos, relativamente a
atualizagdo de competéncias, ao acesso a uma aprendizagem continua e na analise dos
sistemas de beneficios, por forma a garantir incentivos a trabalhadores que desejem continuar
a trabalhar (Ramos, 2015). Porém, a investigacdo sobre a motivacdo dos trabalhadores mais
velhos para permanecerem na vida ativa é escassa, pelo que se torna fundamental identificar
as questdes relacionadas com a influéncia que o conceito de motivagdo tem sobre as intencdes
de reforma dos trabalhadores (Oakman & Wells, 2013).

Em suma, considera-se que a presente investigacdo vem contribuir para descrever 0s
fatores explicativos que estardo na origem da intencéo de reforma dos trabalhadores
portugueses. Desta forma, pretende-se compreender qual a influéncia das condicdes de
trabalho no surgimento da ponderagéo da reforma para os trabalhadores. Este estudo aparece
como um impulsionador ao desenvolvimento da temética da retencéo de trabalhadores mais
velhos por mais tempo no trabalho, através da compreensao dos fatores que levam os
individuos a reformar-se.

Considerando a relevancia da tematica do envelhecimento da populacdo ativa nos
nossos dias, serd descrito com maior detalhe o0 enquadramento tedrico com duas vertentes,
sendo estas a dinamica do trabalho e ainda a questdo do envelhecimento ativo, para posterior
estabelecimento dos objetivos gerais e especificos a serem tidos em conta na investigagéo.

Seguidamente, a metodologia utilizada e os respetivos resultados atingidos ficardo explicitos

2
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nas respetivas secdes do estudo. Por forma a tirar conclusdes sobre os resultados obtidos, sera
desenvolvido um quarto capitulo de discussdo de resultados, que permite verificar se 0s
objetivos estdo atingidos, quais as limitacdes do presente estudo e ainda, a elaboracao de
possiveis futuras investigacGes sobre a tematica. Acrescentando-se uma vertente mais
conclusiva, onde serdo apresentadas as contribui¢fes do estudo e possiveis intervencdes para
um maior controlo por parte das organizagdes nas intencoes de reforma dos trabalhadores
portugueses, reconhecendo a centralidade da tematica do envelhecimento ativo em contexto

organizacional.
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Capitulo | — Enquadramento Teorico

1.1. O trabalho como fator essencial na vida humana.

1.1.1.A evolucéo do conceito de trabalho.

O atual mercado de trabalho esta em constante evolucao deixando uma visdo de
organizacao tradicional, caracterizada por tarefas manuais, o trabalho feito em linha de
montagem e as tomadas de decisdes centralizadas. As transformacdes que ocorrem no mundo
do trabalho relatam a existéncia de um novo paradigma nas relacdes econdémicas, sociais e
politicas, que se denomina de mundializacdo, através da abertura de mercados e do
desenvolvimento acelerado da tecnologia (Abrahdo & Pinho, 2002). O mundo do trabalho nos
dias de hoje requer organizacdes dinamicas, adaptaveis a um ambiente externo de constante
mudanca e exigente. Deste modo, uma informacéo dos processos de producao relevante,
inovacdo tecnoldgica, o nimero de trabalhadores e as condigdes de trabalho, levam a um
maior esfor¢co mental do trabalhador, maior sobrecarga de trabalho, altos niveis de
concentracdo e maior responsabilidade. Posto isto, as mudancas laborais refletem-se no
desenvolvimento de locais de trabalho com menor énfase na capacidade fisica e maior nas
exigéncias psicossociais e intensificagdo do trabalho (Costa & Santos, 2013).

O mundo do trabalho encontra-se num processo de reestruturagéo organizacional e
produtiva, provocando o fim do modelo Taylorista-Fordista. No entanto, as organizagdes
continuam a assumir um papel fundamental para a sociedade, através do aumento da

capacidade de producdo das mesmas (Ferreira, Neves & Caetano, 2011).

O trabalho é visto como sendo uma atividade especificamente humana, que se realiza
através de um conjunto de atividades comuns e coletivas com outros individuos de
determinada sociedade. E do senso comum que o trabalho é uma realidade do quotidiano,
constituindo assim um objeto fundamental para a sobrevivéncia dos homens (Abrahdo &
Pinho, 2002). Este é um elemento de integracdo social, ou seja, a inser¢do no mundo do
trabalho facilita a ligacdo aos outros, o sentimento de utilidade e de participacdo social, além
dos beneficios econdmicos inerentes ao trabalho (Cabral & Ferreira, 2013).
Comparativamente, em 1990, o retrato ocupacional dos trabalhadores mais velhos ativos era
de 189,3 milhares de individuos com mais de 65 anos e cerca de 601,1 milhares de individuos
entre 0s 55 e 0s 64 anos e em 2015, a populacgdo ativa com mais de 65 anos era composta por

245.8 milhares de individuos e entre 0s 55 e 0s 64 anos, existiam 768,7 milhares de
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individuos ativos, estando a populagdo ativa em forte crescimento inclusivamente nas faixas
etarias mais velhas (INE, 2016).

Para ser considerado de qualidade, o trabalho deve ser executado tendo em conta a
seguranca do emprego, o acesso a formacéo, o desenvolvimento da carreira e a remuneracao
recebida (Kovacs, 2004). Porém, o conceito de trabalho encontra-se em constantes alteracées,
nomeadamente em termos de conteldo, isto €, sendo um meio de subsisténcia e de realizacdo
pessoal mas também um meio de identidade pessoal e de participacdo na sociedade, e ainda,
em termos de intensidade do significado do trabalho, no passado este era apenas um fim
instrumental e de centralidade periférica na vida das pessoas, passando hoje em dia a ser um
fim de elevada importancia para as pessoas (Neves, 2014). Posto isto, para a maioria dos
individuos, o trabalho esta presente nas suas vidas, ocupando um lugar central
comparativamente com outras atividades, sendo um elemento ndo apenas com funcgéo
instrumental e econdmica de subsisténcia. Previsivelmente, a idade média de trabalho dos
individuos estd em constante crescimento, sendo, em 2010, cerca de 41 anos de trabalho,
comparativamente com, em 1985, apenas 36 anos de trabalho no decorrer da vida dos
individuos (Zaniboni, Truxillo, Rineer, Bodner, Hammer & Krainer, 2016). Os trabalhadores
relatam melhores niveis de salde tanto fisica como psicoldgica, comparativamente com
pessoas que estdo desempregadas, quando o trabalho € caracterizado como sendo saudavel e
envolvendo a realizacdo de tarefas produtivas e com significado (Oakman & Wells, 2013).
Consequentemente, é fundamental que o trabalho seja definido através da variedade de
tarefas, identidade e significado da tarefa para os trabalhadores, autonomia e existéncia de
feedback (Neves, 2014).

A semelhanca das mudancas implementadas no trabalho, a imagem do trabalhador
evolui igualmente ao longo do tempo. Inicialmente com a ideia de que o trabalhador era
apenas um homem produtivo, sendo o prolongamento da maquina durante o taylorismo,
passando pela nocéo de que o homem tem também um coragédo e € um elemento pensante na
organizacao, capaz de definir estratégias de trabalho pessoais, assiste-se atualmente a uma
modificacdo na forma de conceber o trabalhador através de altera¢fes na natureza do trabalho
(de rotineiro para algo mais criativo), nas condi¢des do seu exercicio (de penoso a
ergondémico) e no tipo de estrutura produtiva (de industrial e massificada a cognitiva e
diversificada) (Neves, 2014).
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Industrializagéo

A Revolucéo Industrial, decorrente nos meados do século XVIII, da origem a grandes
transformacdes na sociedade, na ciéncia, nas tecnologias, assim como, nas materias-primas,
fontes de energia utilizadas e consequentemente surgem mudangas no ambito das
organizacdes, sendo esta época caracterizada pelo crescimento e desenvolvimento econdmico
do capitalismo (Ferreira, Neves & Caetano, 2011). O periodo da Revolucdo Industrial traduz-
se pela transferéncia da inteligéncia e capacidade profissional dos artesdos para 0s
mecanismos de trabalho automaticos através do uso das maquinas industriais. O processo de
trabalho era caracterizado por uma generalizacdo na adogéo do sistema industrial e
empresarial capitalista, e as relagdes sociais de producdo eram polarizadas por dois grupos,
nomeadamente os patrdes e 0s operarios. Deste modo, o funcionamento das organizacdes
internamente primava os conflitos que, criando inimeras contingéncias negativas, poderiam
pdr em xeque a propria sobrevivéncia da empresa (Ferreira, Neves & Caetano, 2011).

No entanto, a perspetiva de Taylor prevé encontrar solugdes para os fatores que
afetavam o funcionamento das organizacGes. Posto isto, e para Taylor, 0 aumento da
produtividade do trabalho ndo implicava necessariamente o desemprego e a miséria para 0s
operarios, pelo contrério, este considera que o aumento da producdo significa maior riqueza e
consequentemente, melhor qualidade de vida para os operarios, patrdes e para a sociedade em
geral. Relativamente ao sistema salarial, surge a incongruéncia de que um operario recebe o
mesmo que outros independentemente do grau de produtividade de trabalho exercido. Para
colmatar esta lacuna, Taylor sugere a especializacdo e padronizagdo na execucao das tarefas,
permitindo uma producao eficiente através da ideia de “o homem certo para o lugar certo”.
Desta forma, Taylor criou a Organizacao Cientifica do Trabalho para que as organizacfes
tenham a capacidade para atingir a maxima eficiéncia produtiva, através da implementacéo de
um tempo padrao estandardizado para a execuc¢do das tarefas (Ferreira, Neves & Caetano,
2011). Esta vertente do trabalho permite que as tarefas do proprio trabalho fossem divididas
em funcdes simples e rotineiras, no entanto, causa impacto nos operarios, surgindo assim a
necessidade de considerar as doencas, os acidentes e os desequilibrios psicofisicos que advém
da extenuacdo do esforgo humano durante a execucédo das tarefas.

Para alem da especificagdo do processo produtivo de trabalho, a Organizagéo
Cientifica do Trabalho imp®e a necessidade da existéncia de uma autoridade hierarquica, isto
é, cada supervisor esta responsavel pela orientacdo e controlo de todos os operarios da sua

area de acdo (Ferreira, Neves & Caetano, 2011).
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No final do século XIX e inicio do século XX, o contexto de trabalho era definido
através da arbitrariedade nos métodos de gestdo e do uso da autoridade no funcionamento das
organizag6es, nomeadamente na execucao de funcdes relevantes para as empresas. As
organizagOes eram desenvolvidas como espacos de estandardizacao, de hierarquizacéo e de
especializacdo na realizacao das tarefas, permitindo que os operarios maximizassem as
capacidades produtivas e a criacdo de motivacao para receber melhores condicdes salariais
por forma a satisfazer as necessidades basicas dos trabalhadores (Ferreira, Neves & Caetano,
2011).

A revolucdo industrial que ocorre no inicio do século passado, onde a maquina e a
visdo mecénica do trabalho permitem um aumento da visibilidade atraves da criagdo de um
processo de industrializacdo da producéo, traduzindo-se no desenvolvimento de mais
produtos para potenciais consumidores e uma acumulacéo de capital (Neves, 2014). Desde o
inicio do século XX, nomeadamente com o taylorismo, a organizacao do trabalho sofre vérias
alteracdes tendo como ideia central “the one best way”. A organizagdo do trabalho pautou-se
pelos principios da maxima simplificacdo das tarefas, isto €, decomposicao das tarefas
complexas em elementares e simples, e da maxima especializacao, através da realizacédo de
tarefas parcelares e repetitivas (Neves, 2014).

Porém, resultante do crescimento acelerado da civilizagdo industrial, existe um
aumento consideravel nas situacdes negativas provocadas pela adocdo generalizada do
modelo Taylorista de organizacdo cientifica de trabalho nas empresas. Os efeitos negativos do
taylorismo surgem através da condicdo do operario apenas como um objetivo de dispéndio de
energias fisiologicas e com motivacdes basicas de caracter econdmico. Consequentemente, e
com o aperfeicoamento das tecnologias implementadas nas fabricas, estabelece se uma
automatizacao das maquinas e do processo de trabalho. Assim, a habilidade, a pericia e o
saber-fazer dos operarios deslocou-se para 0s mecanismos complexos das maquinas, dos
instrumentos de trabalho e para as fungdes de gestdo de organizagdes (Ferreira, Neves &
Caetano, 2011). Apesar da automatizagédo do processo de trabalho, o ambiente de trabalho dos
operarios degradou-se devido ao aumento da temperatura, do ruido e da poluicdo imposta
pelas maquinas. Deste modo, a ac¢éo coletiva dos operarios conduziu formas reivindicativas,
aspirando uma mudanca organizacional do trabalho e um aumento de recompensas salariais,
sociais e sindicais, lutando pela melhoria das condigdes de trabalho.

Ao nivel do trabalhador, constata-se que o0 homem, no ambito do trabalho, é mais do
que um simples membro, sendo igualmente um individuo com coragéo e cabega, isto &, um

coracdo no sentido de que o individuo é alguém dotado de emogdes e sentimentos que nao
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podem ficar guardadas durante as horas de trabalho e, uma cabeca no sentido de que o
individuo é um ser que pensa, desenvolve estratégias pessoais de adaptacdo ao contexto
organizacional (Neves, 2014).

A fragmentacdo das tarefas e a privacdo do saber fazer dos trabalhadores em beneficio
do aumento do capital sdo fatores que levaram a desqualificacdo dos trabalhadores e a
depreciacdo do modelo taylorista no mercado de trabalho (Ferreira, Neves & Caetano, 2011).

Mundializacdo como o mercado atual de trabalho

Com o fim da Segunda Guerra Mundial, surgem inimeras mudancas econémicas,
sociais, politicas e culturais nos paises mais desenvolvidos tendo grande impacto no
funcionamento das organizacgdes, através de uma maior abertura a uma conduta democratica
caracterizada pela participacéo e decisdo dos individuos nas organizages e ainda, o
desenvolvimento de reivindica¢des de foro econémico e de melhoria das condi¢des de
trabalho (Ferreira, Neves & Caetano, 2011).

A passagem de uma atividade industrial para o crescimento do setor dos servicos e
ainda, a alteracao da configuracdo do mercado de trabalho devido ao envelhecimento da
populagéo ativa, assim como a emancipacao da mulher no contexto profissional sdo eventos
que provocam mudancas no mercado atual de trabalho (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Araujo
& Fabela, 2005). A tecnologia esteve na origem da revolucédo industrial, contribuindo para
alteracdes profundas nas estruturas e nos processos de funcionamento das organizac6es dando
origem a um novo padrdo produtivo, sendo este o paradigma da terciarizacdo (Neves, 2014).
Este fendmeno da terciarizacdo da atividade produtiva advém do crescimento da robotica,
telematica e multimédia, levando a uma transicdo de uma economia de bens para uma
economia de servigos, isto €, uma mudanca de um trabalho manual para uma vertente mais
cognitiva (Neves, 2014).

Nos dias de hoje, os principais elementos que permitem atingir a eficacia
organizacional s&o a qualificacdo, a competéncia, a adaptabilidade, a capacidade de
comunicar e de resolver problemas, o trabalho em equipa e ainda a abertura para uma
aprendizagem constante em virtude do caracter obsoleto dos conhecimentos, assim como
maiores competéncias de relacionamento pessoal (Neves, 2014).

As organizacg0es atuais s@o influenciadas por restruturagdes ao nivel produtivo,
provocando transformagdes nas disposi¢des e estratégias empresariais dando origem a novas
formas de organizacéo, gestdo e controlo do trabalho, que leva ao aumento da competitividade

entre empresas. As mudancas mais relevantes s&o relativas a natureza do trabalho através do
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aumento da densidade, ritmo de trabalho e amplia¢do do horario de trabalho (Abrahdo &
Pinho, 2002). Na recente abordagem ao trabalho importa considerar as transformacgdes no
perfil produtivo dos individuos provenientes do processo de informatizacao e 0s avangos
tecnoldgicos, e a emergéncia de modelos de gestdo decorrentes de novos ambientes
organizacionais, sendo um desafio para os modelos tradicionais de trabalho, nomeadamente
nas condicdes de trabalho apresentadas aos trabalhadores (Abrahdo & Pinho, 2002).

As empresas nos dias de hoje, para que sejam estaveis e sustentaveis, devem
incrementar politicas e praticas de gestao de recursos humanos adequadas a viséo da
organizacéo, considerando os trabalhadores da mesma (Ramos, 2015).

As evolugdes no mundo do trabalho tém conduzido a mudancas nos equipamentos,
nos métodos e nas formas de organizacdo do trabalho, acrescentando ainda, 0s riscos a que 0s
trabalhadores estdo expostos. Assim, o atual mercado de trabalho é determinado tanto pela
organizacao e formas de trabalho, como também pelo aumento da idade da populagéo ativa,
nomeadamente entre 0s 55 e 64 anos (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Aradjo & Fabela, 2005).

No decorrer das Gltimas décadas, tém emergido modalidades de emprego que se
distanciam do modelo de emprego na época do pos-guerra. As formas de trabalho emergentes
sdo consideradas como atipicas considerando o padrao de trabalho dos anos 1930. A criacdo
de empregos flexiveis insere-se na reestruturacdo do processo produtivo e na flexibilizacdo do
mercado de trabalho que leva a decomposicéao da realizacéo do trabalho e a fragmentacdo da
organizacdo (Kovacs, 2004). Os empregadores pretendem, nos nossos dias, uma forca de
trabalho que responde rapidamente, com facilidade e a baixo custo, aos requisitos e flutuagoes
do mercado.

A nivel do trabalhador, as mudancas no mercado de trabalho focam uma maior
valorizacdo na polivaléncia, comprometimento com a organizacdo, qualificacdo técnica,
participacdo ativa, mobilizacdo da subjetividade, capacidade de diagnosticar e implementar
solugdes. Deste modo, 0 novo trabalhador deve revelar novas aquisi¢ées e competéncias para
transitar do modelo tradicional do “savoir-faire” para o novo modelo do “saber ser, fazer e
pensar” (Neves, 2014). Posto isto, para uma maior protecdo do trabalhador é fundamental o
desenvolvimento de estratégias que sdo, muitas vezes, dificultadas pela Iégica da conce¢édo do
posto de trabalho, pelas normas e ritmos de producao, pelos constrangimentos da gestdo das
organizagdes hoje em dia. E assim fundamental promover condicdes de trabalho que
permitam a rentabilizacdo da experiéncia dos trabalhadores, como ainda, a preservagédo do

estado de saude e capacidade produtiva, permitindo um compromisso organizacional de
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acompanhamento ao prolongamento saudavel e adequado no periodo de vida ativa do
trabalhador (Ramos, 2015).

A mudanca da mdo-de-obra da industria para os servigos, a atual gestao de recursos
humanos caracterizada pela precariedade dos vinculos contratuais, a transformacéo do
conhecimento cientifico em tecnologia, o envelhecimento da populacdo ativa, a presenca da
mulher no mercado de trabalho, a crescente expressdo de patologias como a ansiedade,
depressao e stress em contexto profissional, refletem profundas modifica¢cdes no mundo do
trabalho, para que a saude e seguranga no trabalho tornam-se dimensdes fundamentais da
qualidade de vida dos trabalhadores (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Araljo & Fabela, 2005).

1.1.2.As condicdes de trabalho como um fator fundamental para os trabalhadores

A saude dos trabalhadores é essencialmente afetada por uma caréncia resultante das
condic@es de trabalho, nomeadamente devido a exposicdo aos riscos da atividade profissional
(Costa & Santos, 2013). Deste modo, é fundamental compreender a saude e a seguranca no
trabalho considerando uma avaliacdo dos problemas existentes no trabalho e o surgimento de
novos desafios que advém da esfera social e laboral atual. A saide dos trabalhadores refere-se
a um estado de bem-estar fisico, mental e social, traduzindo-se pela capacidade de adaptacao
as condicdes de vida bioldgicas, psicoldgicas ou sociais e a criacdo de novas condigdes para
enfrentar as diversas dificuldades (OMS, 2002).

Os individuos em ambiente de trabalho agem influenciados pelas condigdes e
caracteristicas da propria atividade profissional, e também, pelas condi¢des de vida dos
mesmos. Porém, o contexto de trabalho atual demonstra a realidade laboral marcada pelo
crescente nimero de acidentes de trabalho e doencas profissionais, associados aos fatores de
risco inerentes ao trabalho (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Aradjo & Fabela, 2005). Neste
ambito, torna-se fundamental realcar a crescente incidéncia dos problemas de natureza
psicossocial (homeadamente a ansiedade e a depressao sentida pelos trabalhadores), sendo
temas de maior preocupacéo atualmente associados a satde publica em Portugal (Sousa,
Silva, Pacheco, Moura, Araldjo & Fabela, 2005).

A recessdo economica levou a que os trabalhadores mais velhos tendessem a manter
0s seus postos de trabalho e consequentemente, a reformar-se mais tarde (Eurofound, 2012).
Porém, este acontecimento pode implicar questBes diretamente ligadas aos trabalhadores,
devido a natureza fisicamente exigente do préprio trabalho, tendo como impacto riscos para a

satde dos trabalhadores. Para além das consequéncias fisicas, o stress ocupacional tem
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aumentado nos Gltimos anos, tornando-se necessaria uma maior atencéo aos fatores de risco
psicossociais, como por exemplo a baixa autonomia no trabalho, sendo fatores fundamentais
para uma maior retencdo dos trabalhadores mais velhos no mercado de trabalho (Zaniboni,

Truxillo, Rineer, Bodner, Hammer & Krainer, 2016).

Os fatores de risco surgem nas organizac¢fes ndo sé pela propria atividade profissional,
mas igualmente devido ao modo como os locais de trabalho sdo concebidos e criados, e ainda,
como é desenvolvido o trabalho e as suas caracteristicas (Sousa, Silva, Pacheco, Moura,
Araljo & Fabela, 2005). Assim, as caracteristicas e as condi¢des de trabalho podem dar
origem tanto a efeitos positivos para os trabalhadores, como a satisfacdo e 0 compromisso
organizacional, mas também levam a efeitos negativos que se traduzem pelo turnover e o
burnout (Zaniboni, Truxillo & Fraccaroli, 2013).

E de realgar que os trabalhadores mais velhos, em Portugal, encontram-se
maioritariamente insatisfeitos com as condicGes de trabalho existentes, isto é, 22% dos
trabalhadores mais velhos com idades entre os 50 e 59 anos estdo insatisfeitos com as
condicdes onde desenvolvem diariamente as suas funcbes e 16% dos trabalhadores entre 0s

40 e 0s 49 anos estdo igualmente insatisfeitos (Eurofound, 2012).

Riscos Fisicos

Os riscos fisicos sentidos pelos trabalhadores sdo essencialmente riscos associados a
aspetos ergonémicos do local de trabalho, ou seja, sdo riscos relacionados com a envolvente
necessaria para a execucao do trabalho, como as condicdes técnicas e de seguranca das
instalac@es, a disposicdo dos meios para realizar o trabalho. Porém, os equipamentos de
trabalho tém, desde logo, inerentes a sua existéncia, riscos para os trabalhadores, através do
uso dos equipamentos para a execucdo das tarefas ou pelo transporte, reparacao,
transformacéo, manutencéo e conservacao dos equipamentos (Sousa, Silva, Pacheco, Moura,
Araljo & Fabela, 2005).

Os fatores de risco associados a fatores ergonémicos sao também decorrentes da
organizacao do trabalho, nomeadamente através das posturas adotadas, o esforgo fisico, a
manipulagéo de cargas, 0s movimentos repetitivos e a realizagdo de atividades monotonas.
Para o desempenho das atividades com sucesso, a realidade industrial obriga a ado¢éo de
posturas que produzem frequentemente consequéncias negativas e problemas musculo-
esqueléticos nos trabalhadores. No entanto, com a atual substitui¢do do trabalho manual pelo

trabalho intelectual, cada vez mais automatizado e informatizado, os trabalhadores tendem a
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ter um maior tempo despendido a realizar tarefas repetitivas de caracter estatico. Os
problemas de saude que surgem através deste tipo de riscos sdo agravados com a conjugacao
de ritmos de trabalho intenso, trabalho repetitivo e monotono, fadiga (Sousa, Silva, Pacheco,
Moura, Aradjo & Fabela, 2005).

Riscos Organizacionais

Relativamente aos fatores de risco organizacionais, 0s mesmos prendem-se com 0S
dominios e contextos de atividade organizacional, como por exemplo através de uma
organizacao do trabalho mais ou menos flexivel, a estabilidade ou precariedade dos vinculos
contratuais, controlo sobre o préprio trabalho, ritmo de trabalho, rotatividade dos
trabalhadores, novas tecnologias de informacéo e comunicacédo, dimenséo da prépria empresa,
sistema de pagamento e exigéncias de produtividade (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Araujo
& Fabela, 2005).

Riscos Psicossociais

Nos Ultimos anos, os riscos psicossociais decorrentes do trabalho tém tido maior
relevancia face ao aumento dos problemas psicolégicos reportados pelos individuos,
tornando-se assim um desafio para a satde no trabalho. Este crescente aumento deve-se as
alteracdes que surgem no mundo do trabalho, nomeadamente o significado atribuido ao
trabalho, as novas formas de organizacao do trabalho, as alteracGes socioeconémicas e as
alteracOes dos espacos e da natureza do proprio trabalho (Costa & Santos, 2013). Os fatores
psicossociais no trabalho séo suscetiveis de influenciar a satde, o rendimento e ainda a
satisfacdo no trabalho, através da interacdo com o ambiente de trabalho, o contetdo e as
condicdes de trabalho, mas também, devido a interacdo entre as capacidades, necessidades e
condicdes de vida do individuo fora do trabalho. Deste modo, 0s riscos psicossociais sao
definidos como sendo riscos para a satde mental, fisica e social, que surgem devido as
condigdes de trabalho, assim como os fatores organizacionais e relacionais, como a
intensidade e o tempo de trabalho, as exigéncias emocionais, a falta de autonomia, a ma
qualidade nas relacGes sociais, os conflitos de valores e a inseguranca no trabalho (Costa &
Santos, 2013). E de realcar que este tipo de riscos se deve pela auséncia, escassez ou pelo
contrario, 0 excesso de certas caracteristicas presentes nas condic¢des de trabalho (e.g.
variabilidade, autonomia, onde quer a sua auséncia, que a sua presenga em demasia podem
afetar negativamente o sujeito), tendo consequentemente implicacdes para a satde do

trabalhador. Por exemplo, as fontes de stress no trabalho sdo caracterizadas pelas exigéncias
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profissionais com que se deparam os trabalhadores no dia-a-dia, sejam estas demasiado
elevadas ou baixas face as competéncias dos mesmos (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Araljo
& Fabela, 2005).

Riscos quimicos e bioldgicos

Os riscos de trabalho relacionados com agentes quimicos sdo caracterizados pela
utilizacdo de substancias quimicas no decorrer dos processos produtivos, sendo lancadas no
ambiente de trabalho e podendo lesionar a satde dos trabalhadores (Sousa, Silva, Pacheco,
Moura, Araujo & Fabela, 2005).

Relativamente aos fatores de risco associados a agentes bioldgicos, estes traduzem-se
pela presenca no ambiente de trabalho de microrganismos tal como bactérias, parasitas ou
virus. Estes sdo elementos que penetram no organismo humano, podendo originar doencas

profissionais (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Araljo & Fabela, 2005).

Conclui-se assim que é fundamental que as organizacGes dotem oS recursos
necessarios de modo a combater e diminuir os acidentes de trabalho e doencas profissionais,
através de um processo de avaliacdo e prevencdo dos riscos, e ainda, da adogdo de politicas
que incrementem uma cultura de seguranca e salde organizacional (Sousa, Silva, Pacheco,
Moura, Aradjo & Fabela, 2005). Ter um trabalho que permita a promocdo de uma boa
qualidade de vida € essencial para os individuos, assim como para as organizacdes e para as
sociedades. Estando perante uma sociedade em envelhecimento, existem pressdes crescentes
dos sistemas de salde, pelo que para obter um prolongamento da vida ativa, os trabalhadores
mais velhos deverdo descrever o seu trabalho como algo produtivo e que promova a saude.
Consequentemente, a existéncia de boas condic¢des de trabalho beneficiam os trabalhadores
através de melhores condicGes de salde e taxas de empregabilidade superiores, tanto para os
trabalhadores mais velhos, como os mais jovens (Oakman & Wells, 2013).

Desta forma, torna-se percetivel que a relacdo entre o ambiente de trabalho e as
consequéncias dos mesmos para a saude dos trabalhadores, decorrentes das mas condic6es de
trabalho, estdo amplamente estudadas, porém o impacto que estes fatores tém sobre as
intencdes de reforma dos trabalhadores apresentam estudos escassos (Oakman & Wells,
2013), sendo o objetivo geral deste projeto.

Em suma, os trabalhadores mais velhos sdo vistos como uma populagdo mais
vulneravel, sendo necessario um maior foco na manutencdo dos mesmos produtivos,

satisfeitos e saudaveis no trabalho, evitando assim uma saida antecipada do mercado de
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trabalho. Para colmatar esta lacuna, o principal aspeto a considerar serd a concretizagdo de
alteracOes nas caracteristicas do trabalho, determinando quais as propriedades especificas do
trabalho que afetam diferencialmente o bem-estar dos trabalhadores mais velhos e mais

jovens (Zaniboni, Truxillo, Rineer, Bodner, Hammer & Krainer, 2016).

1.2. Do trabalho a reforma: O fendmeno do envelhecimento.

Como ja foi referido, o envelhecimento € um tema de grande relevancia atualmente,
sendo um dos problemas cruciais do século XXI, devido aos avanc¢os na medicina e na
melhoria das condi¢Oes de vida das populagdes, provocando alteragdes significativas na
composicdo da populacéo ativa dos paises, tornando assim as sociedades mais envelhecidas
(Cabral & Ferreira, 2013). A importancia politica deste fenémeno € introduzida pela
implementacdo do Ano Europeu do Envelhecimento Ativo e da Solidariedade entre as
Geragdes em 2012 e ainda, através do aumento da idade da reforma, mas também pela
retencédo de trabalhadores com idade acima dos 55 anos no mercado de trabalho, sendo um
dos principios da Estratégia Europeia de Emprego para 2020, onde se aponta para uma taxa de
emprego média de 75% no grupo etario dos 20 aos 64 anos, resultado que nao pode ser
alcancado sem o respetivo aumento da taxa de emprego das pessoas mais velhas (Casaca,
Dountora & Piccinini, 2015; Eurofound, 2012).

Desta forma, o envelhecimento € caracterizado como sendo uma consequéncia natural
da passagem do tempo para qualquer sociedade, onde o foco deve centrar-se na procura de
respostas para que a populacéo envelhecida ndo perca a qualidade de vida com o avango da
idade, conseguindo ter uma vida digna (Almeida, 2012).

No entanto, as sociedades dos nossos dias confrontam-se com um paradoxo, segundo o
qual se assiste a necessidade de incentivar as pessoas mais velhas a prolongarem a sua vida
ativa, a0 mesmo tempo que sdo impostos os valores da juventude, sugerindo a criacdo de uma
discriminacdo no dominio laboral e social entre jovens e pessoas mais velhas (Casaca,
Dountora & Piccinini, 2015). Desta forma, as organizagdes tendem a associar 0s
trabalhadores mais velhos a menores capacidades de adaptacdo e maior desadequacéo das
suas qualificacdes face as exigéncias do trabalho, contrariamente aos jovens que sao
caracterizados pela criatividade, adaptabilidade, flexibilidade e ainda, resisténcia a situacfes
de presséo (Casaca, Dountora & Piccinini, 2015).

Deve ser, assim, implementado um olhar positivo e menos estereotipado sobre o
envelhecimento, como uma oportunidade de reabilitar a representacdo negativa do que € ser

velho nas sociedades contemporaneas, muitas vezes considerado como um “fardo” para uma
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sociedade onde o que é sobrevalorizado é o facto de se ser jovem e economicamente
produtivo. Consequentemente, tornar-se fisicamente debilitado, incapacitado ou dependente
de outrem sdo caracteristicas generalizadas a qualquer individuo que faca parte do grupo
social com mais de 65 anos, apenas de surgir a realidade de que o envelhecimento é
igualmente uma etapa da vida que permite uma aprendizagem atraves das experiéncias sociais
e economicamente Uteis, sendo uma possivel fonte de bem-estar, qualidade de vida e saude
(Gil, 2007).

1.2.1.Envelhecimento ativo como preocupacéo atual da sociedade portuguesa

O envelhecimento é ainda considerado como um fenémeno negativo tanto para os
individuos, como para as sociedades. No @mbito individual, 0 aumento da esperanca de vida
implica repercussdes no estado de salde e na participacao na sociedade, ou seja, mais anos de
vida levam a uma maior exposi¢do a doencas crénicas e ao declinio das redes pessoais e
sociais. Deste modo, o envelhecimento acentua os riscos de vulnerabilidade da satde dos
individuos, do isolamento social, da dependéncia fisica e mental, assim como econémica e
ainda, o aumento do risco de estigmatizacao face as pessoas idosas (Cabral & Ferreira, 2013).

A queda da fecundidade, o0 aumento da esperanca média de vida, assim como a
emigracgéo da populacdo (sobretudo em idade ativa e reprodutiva), sdo acontecimentos que
estdo na origem da importancia que a populacdo com mais de 65 anos hoje em dia na
sociedade portuguesa (Cabral & Ferreira, 2013). Até 2050, o nimero de idosos excedera o
namero de jovens, ou seja, comparando, em 1950, as pessoas com 60 ou mais anos
representavam apenas 8% da populacdo e em 2000, esses individuos representavam 10% da
populacdo, sendo que até 2050, os mesmos séo estimados em 21% da populacéo total
(Almeida, 2012).

No entanto, a fase de crescimento do emprego de individuos com mais idade foi
suspensa pela crise econémica e laboral vivida em Portugal. O declinio do emprego
decorrente da crise econdémica apresentou inUmeras consequéncias econémicas e financeiras
para o0 mercado de trabalho portugués, assim como atingiu fortemente o grupo etario entre 0s
60 e 64 anos, provocando uma maior vulnerabilidade do mesmo face ao desemprego e
causando uma passagem a inatividade muitas vezes antecipada (Casaca, Dountora &
Piccinini, 2015).

Apesar desta visao negativa acerca do envelhecimento da populagéo, este
acontecimento pode igualmente ser considerado como algo positivo, tanto para os individuos,

como para as sociedades, decorrente da analise dos progressos econémicos, sociais e
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biomédicos, realizados pela humanidade e permitindo um desenvolvimento do processo de

envelhecer de forma saudavel e com bem-estar para os individuos (Cabral & Ferreira, 2013).

O fendmeno do envelhecimento ativo surge através de uma necessidade de
intervencdo na sociedade por forma a alterar a condicdo do idoso, respondendo aos problemas
do aumento da longevidade e reformulando a relacdo entre a atividade profissional e a
reforma, entre o trabalho e a saude dos individuos, de modo a criar uma sociedade sem
discriminacdo em relacdo a idade (Cabral & Ferreira, 2013). O envelhecimento da populacao
também produz mudangas no mercado de trabalho, devido ao facto de estar inerente a este
processo a perda de habilidades, capacidades e competéncias dos trabalhadores, bem como o
aumento de doencas profissionais e maior probabilidade para a ocorréncia de acidentes de
trabalho. Porém, ha também que considerar os impactos positivos do envelhecimento ativo,
isto €, os trabalhadores mais velhos desenvolvem outras competéncias com o avanco da idade
e experiéncia, ou seja, possuem saber-fazer, saber ser e maiores conhecimentos sobre a
situacdo de trabalho (Sousa, Silva, Pacheco, Moura, Araudjo & Fabela, 2005).

Posto isto, o conceito de envelhecimento ativo, segundo a Organizacgéo para a
Cooperacao e Desenvolvimento Econémico, deve ser definido pela capacidade das pessoas
com o avango da idade, de desenvolverem vidas produtivas na sociedade e na economia, ou
seja, € necessario uma gestdo do tempo entre atividades de aprendizagem, de trabalho, de
lazer e ainda, de cuidados aos outros. Esta caracterizacdo do conceito real¢a a ideia de
prolongar a condicdo de pessoa ativa quando a carreira profissional é compativel com o
envelhecimento do trabalho, acompanhada por uma desvinculacéo gradual do mundo do
trabalho (Cabral & Ferreira, 2013). Comparativamente, a Comissdo Europeia entende o
envelhecimento ativo como uma estratégia que permite um envelhecimento saudavel através
de algumas préaticas como a educacéo e formacdo ao longo da vida, o prolongamento da vida
ativa, o adiamento da entrada na reforma e ainda, a capacitacao das pessoas idosas durante a
reforma realizando atividades que reforcem as capacidades e preservem a salide dos mesmos
(Cabral & Ferreira, 2013). Desta forma, o conceito de envelhecimento ativo visa aumentar a
expetativa de uma vida saudavel, mantendo a autonomia e independéncia, mas também, a
qualidade de vida das pessoas mais velhas.

E fundamental realcar que o termo ativo remete para a idade de manutencéo de uma
atividade motora e cognitiva por parte das pessoas mais velhas, essencialmente na passagem
para a reforma. Este conceito é definido pela necessidade de se prolongar a carreira ativa, isto

é, as pessoas vivendo durante mais tempo e com melhores condic¢des de satde, podem manter
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uma atividade profissional (dependendo das exigéncias desta), mais duradoura, resultando em
uma melhor integragdo na sociedade, no atraso da diminui¢do dos contactos sociais e
institucionais provocados pela reforma (Cabral & Ferreira, 2013). Acresce-se ainda que a
questdo do “ativo” no conceito de envelhecimento prende-se igualmente pela participacéo
continua em acontecimentos sociais, econémicos, culturais e civis, ndo sendo somente a
capacidade de estar fisicamente ativo e fazer parte de uma forca de trabalho. Por exemplo, as
pessoas mais velhas que se reformam ou que tenham alguma incapacidade, podem continuar a
contribuir ativamente para os familiares, comunidades e pais. O ponto essencial do
envelhecimento ativo € aumentar a expetativa de uma vida saudével e a qualidade de vida de
todas as pessoas que estdo a envelhecer (Fernandes & Botelho, 2007).

E de senso comum que os idosos constituem um grupo social de risco, devido a
precariedade econdmica e a impossibilidade de aceder a bens e servicos fundamentais para
levarem a cabo uma vida ativa. Porém, ndo sendo a imagem exclusivamente negativa, é
necessario continuar a criar iniciativas que promovam o envelhecimento ativo, considerando
sempre as necessidades fisicas e psicoldgicas dos individuos, assim como 0s recursos
disponiveis (Almeida, 2012).

O perfil sociolégico do idoso em Portugal é ainda fortemente marcado por um
desfavorecimento social, através de baixos niveis de rendimentos, elevada iliteracia,
precariedade nas condi¢des habitacionais, elevada taxa de deficiéncia e prevaléncia de
doencas cronicas, assim como o isolamento social, a diminuta atividade profissional, o
reduzido consumo cultural e de atividades de lazer fora de casa. No entanto, espera-se que
este perfil venha a sofrer alteracdes ao longo do século XXI (Almeida, 2012).

Posto isto, a necessidade de estimular os trabalhadores mais velhos a permanecerem
no mercado de trabalho por mais tempo exige para além da melhoria das condic¢des de
trabalho, uma maior adaptacéo ao estado de satde e as necessidades dos trabalhadores mais
velhos, uma aposta na atualizacdo das competéncias atraves do acesso a aprendizagem ao
longo da vida e ainda, a revisao dos sistemas fiscais e de presta¢des (Eurofound, 2012).

1.2.2.Passagem para a reforma

O adiamento da idade da reforma, chegando proximos dos 70 anos, pode impedir uma
transicdo gradual entre a atividade profissional e a inatividade, fazendo com que a passagem a
reforma ocorra de forma abrupta. Antigamente, a antecipacao da reforma era um momento

estimulado por forma a possibilitar a entrada dos jovens no mercado de trabalho. No entanto,
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hoje em dia, a intencéo das organizagdes é uma maior retencdo dos trabalhadores mais velhos,
para além da idade da reforma (Cabral & Ferreira, 2013).

A reforma é definida como a idade em que o trabalho deixa de ser obrigatorio para
assegurar a sobrevivéncia econémica das pessoas, devido ao facto do rendimento ser
garantido através das institui¢cfes de seguranga social. Este fendmeno é visto como sendo a
saida de uma carreira profissional com uma consideravel duragdo, sendo uma deciséo
geralmente tomada pelos individuos com a intencdo de reduzir o compromisso com o trabalho
(Oakman & Wells, 2013). A passagem a reforma é considerada como um direito dos
trabalhadores a um periodo de descanso liberto do trabalho, uma compensagéo pelo periodo
de trabalho e de contribui¢des obrigatdrias (Cabral & Ferreira, 2013).

Em Portugal, a idade legal para a passagem para a reforma esta atualmente nos 66
anos e dois meses, tendo aumentado 60 dias comparativamente com o ano anterior. Por forma
a promover, igualmente, o envelhecimento ativo sdo implementadas penalizagdes financeiras
aquando de uma reforma antecipada e contrariamente, sdo atribuidos incentivos para o
prolongamento da vida ativa dos individuos mais velhos. No entanto, a transicéo para a
reforma ocorre pouco acima dos 60 anos, sendo um acontecimento contrabalancado por
trajetorias profissionais longas, ou seja, acima de 40 anos de trabalho (Cabral & Ferreira,
2013). A queda na taxa de emprego dos trabalhadores mais velhos faz-se sentir nos
trabalhadores mais velhos dos grupos etarios entre os 50-54 anos (5%) e 55-59 anos (21%),
sendo que esta percentagem continua em declinio na faixa etaria seguinte (30%) (Eurofound,
2012). Hoje em dia, a esperanca média de vida a nascenca € de 80,4 anos, em 2014,
comparativamente, em 1970, a esperanca média de vida era de 67,1 anos (INE, 2016).

A passagem para a reforma é essencialmente motivada pelo atingir da idade legal para
uma transicdo para a inatividade, assim como questdes de ordem familiar e de satde. Porém,
um quarto dos individuos com idade para se reformar prolongam a sua vida ativa, ndo
podendo ignorar que a reforma ndo é um periodo isento de dificuldades para os individuos
(Cabral & Ferreira, 2013). O sucesso da passagem a reforma esta dependente da sua
proximidade temporal, isto &, a decisdo de se reformar é feita por ser um direito concedido aos
trabalhadores permitindo maior autonomia, inclusivamente para escolher prolongar a vida
ativa ou para deixar de trabalhar devido a problemas de saide ou do préprio trabalho (Cabral
& Ferreira, 2013).

Posto isto, a reforma pode ser vista como um processo complexo que envolve uma
série de fatores que levam as pessoas a considerar se reformar através de um planeamento,

que futuramente ira ter um impacto na intencdo de se reformar. Para haver uma intencéo de
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reforma, os trabalhadores devem analisar os custos e os beneficios da tomada de decisdo,
considerando as preferéncias pessoais e as expetativas sobre a situagéo de reformado, mas
ainda, tendo em conta as regras e as preocupacdes morais existentes na sociedade (Topa,
Moriano, Depolo, Alcover & Morales, 2009). As situacGes de rutura e de perda de funcdes,
assim como a deterioracdo do bem-estar pessoal s&o os elementos iniciais que levam a
reforma. Desta forma, a reforma é caracterizada como sendo um processo que se inicia antes
do préprio ato e as atitudes no decorrer do processo terdo impacto sobre os resultados de
adaptacdo a reforma.

Os trabalhadores podem percecionar o planeamento da reforma como uma tomada de
decisdo pessoal, no entanto, percecionam muitas vezes a prdpria decisdo de se reformar como
uma imposicdo. Consequentemente, a passagem a reforma é uma decisdo pessoal que
apresenta diversos significados para pessoas de geracOes diferentes, provenientes de diversas

culturas e contextos socioeconémicos (Topa, Moriano, Depolo, Alcover & Morales, 2009).

1.2.3.Intencdes e expetativas de reforma dos trabalhadores ativos

O fendmeno da transicdo para a reforma é abordado no que respeita a sua preparacao e
as expetativas criadas em relagdo a vida que surge apds a reforma. Desta forma, os
trabalhadores a partir dos 50 anos pensam cada vez mais na reforma, sendo uma preocupagéo
crescente a medida que é um acontecimento que se aproxima (Cabral & Ferreira, 2013), isto
é, a proximidade da passagem para a reforma cria expetativas acerca da vivéncia do
acontecimento futuro, derivadas da qualidade de vida dos individuos tanto decorrente do
trabalho como da satde dos mesmos (Topa, Moriano, Depolo, Alcover & Morales, 2009). A
fim de incentivar os trabalhadores mais velhos a permanecerem no trabalho por mais tempo,
torna-se necessario uma compreensdo do trabalho e do seu significado para os mesmos
(Oakman & Wells, 2013). No entanto, a investigacdo sobre o que leva os trabalhadores a
permanecerem mais tempo na vida ativa é escassa, pelo que se torna necessario identificar as
principais raz0es sobre as intencdes de reforma dos trabalhadores (Oakman & Wells, 2013).

As expetativas da passagem a reforma sdo criadas atraves da avaliacdo das condicdes
de vida tidas ap06s a saida definitiva do mercado de trabalho comparando com a atual condicao
ativa, pois a reforma surge como um tempo mais positivo, capaz de proporcionar melhor
qualidade de vida aos individuos (Cabral & Ferreira, 2013). Algumas pesquisas demonstram
que a intencdo de deixar o mercado de trabalho precocemente surge derivado ao desejo de
mais tempo livre para uma melhor conciliagdo entre as obrigacdes profissionais e pessoais
(Eurofound, 2012).
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No entanto, o inicio dos 50 anos para os trabalhadores € um momento critico onde 0s
individuos iniciam as prepara¢fes para uma tomada de decisdo de permanéncia ou saida do
mercado de trabalho e onde 0s mesmos criam expetativas acerca da sua vida depois de estar
reformado. Desta forma, estudos afirmam que 33,7% dos trabalhadores com idade entre os 50
e 0s 54 anos ndo serdo capazes de fazer o trabalho desenvolvido atual quando atingirem os 60
anos (Eurofound, 2012).

Os motivos que conduzem os trabalhadores a prolongarem a vida enquanto
profissionais sdo o facto do dinheiro da reforma néo ser suficiente, a vontade de se manter
ocupado, o gostar do que se faz e ainda, a necessidade de se sentir util. Desta forma, é
importante realgar que a necessidade de prolongar a vida ativa néo resulta apenas devido a
questdo do rendimento, mas também em consequéncia do sentido atribuido ao préprio
trabalho. Exemplificando, os trabalhadores mais velhos tendem a estar globalmente
insatisfeitos com a remuneracéo obtida e razoavelmente satisfeitos com o trabalho que
desenvolvem (Cabral & Ferreira, 2013).

A literatura propde dois conjuntos de fatores que influenciam a intencéo de reforma
dos trabalhadores, sendo estes os fatores de atragéo e os fatores de repulséo. Os fatores
impulsionadores que movem as pessoas para a reforma sdo compostos por problemas de
salide, fatores organizacionais e a fadiga no trabalho. Normalmente, os fatores de repulséo sao
vistos como negativos e vao criar uma maior intencdo de reforma nos trabalhadores mais
velhos, impedindo um prolongamento da vida ativa. Contrariamente, os fatores de atragéo séo
geralmente positivos existentes no dia-a-dia do trabalhador, que provocam uma maior vontade
em permanecer ativo por mais tempo, como por exemplo os recursos oferecidos pela
organizacdo (Oakman & Wells, 2013).

Desta forma, o principal objetivo do estudo € determinar quais sédo os fatores
preditores da intencdo de reforma por parte dos trabalhadores portugueses, isto €, saber quais
sdo os fatores explicativos ligados ao trabalho e outros que levam a uma maior intencao de
reforma. Esta analise pretende ainda verificar quais sdo os fatores preditores de uma
expetativa de reforma mais positiva por parte dos trabalhadores portugueses, ou por outro
lado, perceber quais os aspetos que vao levar a uma visdo negativa acerca da passagem a
reforma.

A pesquisa mostra que diferentes aspetos individuais e contextuais podem afetar as
intencOes e as expetativas de reforma dos trabalhadores, como sendo a salde, a situacdo

financeira, o envolvimento com o trabalho, assim como os recursos individuais através da
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autoeficécia, adaptabilidade. No entanto, os estudos empiricos sobre as intengdes de reforma
focam-se na maioria na dete¢do dos efeitos, em vez de explorar as condigdes que levam a
essas mesmas situacoes (Zaniboni, 2015).

Estudos recentes mostram que os trabalhadores mais velhos apresentam maiores niveis
de satisfagcdo com o trabalho devido a uma diminui¢do da rotatividade, no entanto, o impacto
que a satisfacdo no trabalho tem sobre a intencéo de reforma desses trabalhadores néo
apresenta resultados muito explorados, apenas se considera que, por norma, uma elevada
satisfacdo no trabalho resulta no atraso da intencao de se reforma, mas existem poucos

estudos para confirmar esta hipotese (Oakman & Wells, 2013).

Expetativas de reforma

O foco inicial deste estudo é perceber quais os fatores que levam a uma expetativa de
reforma positiva, ou seja, quais os elementos que devem estar presentes na vida dos
trabalhadores para que estes tenham atitudes mais positivas perante a passagem para a
reforma.

[ Remuneracio

[ Estado de Saide

[ Exigéncias do Trabalho Expetativa

de Reforma

[ Recursos do Trabalho

[ Riscos ligados ao Contexto Fisico

[Riscns Psicossociais

Figura 1.1. Modelo correlacional: Os fatores preditores da expetativa de reforma dos

trabalhadores portugueses.

As atitudes que surgem frente a reforma passam essencialmente pelo ambiente de
trabalho e pelo contexto socioeconémico e politico do pais. Desta forma, a importancia de
conhecer de que elementos dependem as atitudes dos trabalhadores frente a reforma visa
essencialmente a procura de bem-estar dos individuos, ndo se resumindo a questoes
econdmicas (Franca, 2010). As expetativas dos trabalhadores frente a reforma determinam o
processo de transi¢ao para a saida do mercado de trabalho. Consequentemente existem
diversos fatores que podem ser considerados como ganhos para os individuos com a reforma,
tal como uma maior disponibilidade para os relacionamentos e para atividades culturais e

lazer, sendo visto como uma nova etapa da vida dos individuos. Porém, existem igualmente
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perdas com a passagem a reforma que podem resultar em problemas de adaptacéo para 0s
individuos, como a perda dos aspetos emocionais do trabalho, nomeadamente os desafios e 0
sentimento de pertenca; a perda de aspetos do proprio trabalho (e.g. perda da rotina e manter-
se ocupado); a perda dos relacionamentos criados no trabalho e ainda, os beneficios e
compensacdes decorrentes da realizacdo de uma atividade profissional, isto €, a perda do
salario, do plano de saude e outros beneficios (Franga, 2010). Posto isto, as atitudes dos
trabalhadores em relacdo a reforma dependem do seu envolvimento e satisfacdo com o
trabalho, assim como a participacdo dos mesmos na sociedade. Mais especificamente, o
compromisso do trabalhador para com a sua em presa provoca uma desvinculacgao dificil no

periodo da reforma.

Intencdes de reforma

A segunda vertente deste estudo prende-se com a andlise de quais séo os fatores
preditores da intencdo de reforma dos trabalhadores portugueses. Desta forma, o objetivo
principal é averiguar de entre varidveis, quais as que estdo mais relacionadas com a intencéo
de reforma, levando a que os trabalhadores queiram permanecer mais tempo no mercado de

trabalho ou pelo contrério sair precocemente do mesmo.

[ Remuneracio

[ Estado de Saude

[ Exigéncias do Trabalho Intencio de

Reforma

[ Recursos do Trabalho

[ Riscos ligados ao Contexto Fisico

[Riscos Psicossociais

Figura 1.2. Modelo correlacional: Os fatores preditores das intencGes de reforma dos

trabalhadores portugueses.

Remuneracgdo. Relativamente as condi¢des socioecondmicas, estas devem ser
consideradas como uma parte integrante da sustentabilidade do trabalho, influenciando a
tomada de deciséo de permanecer ou sair do mercado de trabalho através das condicées legais
de acesso a reforma, o rendimento da pensdo em comparagdo com o salério enquanto

trabalhador e a tributag&o a nivel familiar (Eurofound, 2012).
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A relacéo entre a satisfacdo salarial e a permanéncia no mercado de trabalho depende
dos incentivos e das condicOes dadas pelas organizacdes aos trabalhadores, ou seja, melhores
salarios e posicBes dentro da organizacao permitem maiores escolhas profissionais, dando
origem a uma maior realizacdo pessoal dos individuos (Cabral & Ferreira, 2013).

A reforma leva a uma perda de rendimentos que se torna progressivamente mais
acentuada na vida das pessoas, sendo assim, um acontecimento sensivel que comporta ganhos
e perdas para os trabalhadores aquando da decisdo em reformar-se (Fonseca, 2012).

Desta forma, o objetivo é averiguar qual a relacdo que o rendimento bruto recebido

tem com as expetativas e as intencoes de reforma dos trabalhadores.

Hipdtese 1: A remuneracao dos trabalhadores esta positivamente relacionada com as
suas expetativas de reforma e por outro lado, negativamente relacionada com

as intencOes de reforma.

Estado de saude. O termo saude refere-se ao bem-estar fisico, mental e social, sendo
assim tdo importante criar politicas e programas que promovam a saude mental e as relacdes
sociais, como as propostas de melhoria das condi¢6es fisicas de satde (Fernandes & Botelho,
2007).

O declinio progressivo do estado de saude dos trabalhadores mais velhos é o fator
mais associado ao conceito de idade e consequentemente, 0 maior condicionamento ao
processo do envelhecimento ativo devido ao surgimento de incapacidades que afetam o dia-a-
dia das pessoas mais velhas, assim como a sua autonomia (Cabral & Ferreira, 2013). Estudos
afirmam que os trabalhadores com idade entre 0s 55 e 0s 59 anos sdo mais propensos a relatar
um estado de salde mais negativo comparativamente com o grupo etario de trabalhadores
com idade entre 0s 50 e 0s 54 anos, sendo esta deterioracdo provocada por caracteristicas
especificas do trabalho como a realizacdo de horas inadequadas de trabalho, as posicoes
dolorosas exigidas e a auséncia de perspetivas de progressdo na carreira e ainda, o baixo
suporte social e a percecdo de inseguranca no trabalho (Eurofound, 2012). Desta forma, 71%
dos trabalhadores portugueses com idade entre 0s 50 e 0s 59 anos caracterizam a sua saude
como néo sendo boa, comparativamente com 37% dos trabalhadores entre os 40 e 49 anos.

Geralmente, as pessoas tornam-se tendencialmente mais doentes a medida que véo
envelhecendo, isto €, 28,8% dos trabalhadores com idade entre os 50 e 0s 54 anos afirmam
que o trabalho afeta negativamente a sua salde, assim como 27,3% das pessoas entre 0s 55 e

0s 59 anos percecionam esse mesmo efeito (Eurofound, 2012). No entanto, 0s mesmos nao se
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tornam pessoas mais infelizes se existir qualidade de vida e atividades para um
envelhecimento ativo que permitem o preenchimento do quotidiano, bem como uma rede de
relacBes sociais que contribuam para uma representacao otimista do envelhecimento (Cabral
& Ferreira, 2013).

A deterioracdo da salde pode ser um elemento que impossibilita o processo de
planeamento da reforma, provocando uma tomada de deciséo precipitada que leva a reforma.
Desta forma, a relagédo entre a saude e a reforma é complexa, sendo que os problemas de
salde podem causar uma reforma antecipada devido a uma doencga cronica e prejudicando o
bem-estar dos reformados e, por outro lado, através da exposicdo a postos de trabalho pouco
saudaveis levando a uma reforma antecipada mas pelo contrario, com um aumento do bem-
estar dos trabalhadores (Topa, Moriano, Depolo, Alcover & Morales, 2009).

Através do fendmeno do envelhecimento, a manutencdo de um bom estado de saude é
cada vez mais importante, tendo consequéncias diretas na manutencgéo desta populagéo no
mercado de trabalho. Desta forma, € essencial a criacdo de programas que permitam promover
a saude das pessoas idosas, através de medidas como o adiamento da passagem a reforma, a
participacdo em atividades na comunidade local, a melhoria nos estilos de vida adotados, a
prestacdo de cuidados de salde adequados as necessidades das pessoas mais velhas,
acentuando-se o papel fundamental da prevencao da doenca e promocéo da salde (Fernandes
& Botelho, 2007).

Posto isto, 0 objetivo é averiguar se o estado de salde esta correlacionado com as

expetativas e intencdes de reforma dos trabalhadores.

Hipdtese 2: A percecgdo do estado de saude esta positivamente correlacionada com as

expetativas e com as intengdes de reforma dos trabalhadores.

Fatores organizacionais. A pesquisa mostra que os trabalhadores mais velhos, para se
sentirem satisfeitos no trabalho, consideram caracteristicas do préprio trabalho diferentes
comparando com 0s mais jovens. Desta forma, os trabalhadores mais velhos beneficiam com
0 uso de uma maior diversidade de competéncias, contrariamente aos mais jovens, que
valorizam mais a existéncia de tarefas variadas no trabalho (Zaniboni, Truxillo & Fraccaroli,
2013). Posto isto, dar a possibilidade aos trabalhadores para empregar diferentes
competéncias no trabalho parece aumentar a retengdo dos trabalhadores mais velhos, ao sentir
uma gratificacdo para com a organizacéo e consequentemente diminuindo a sua intencgdo de

reforma.
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Relativamente as exigéncias e aos recursos do trabalho, estudos mostram que a
quantidade e a qualidade dos recursos sejam fisicos, psicoldgicos, sociais ou organizacionais,
disponiveis no trabalho é fundamental para analisar a relagcédo entre as exigéncias do trabalho e
0 seu impacto no bem-estar do trabalhador. Os recursos no trabalho sdo caracterizados atraves
do aspeto fisico, psicossocial e social relativamente & organizagéo, sendo elementos
importantes na realizacdo de objetivos profissionais, reducéo de exigéncias do trabalho e os
custos associados sejam fisiologicos ou psicolégicos. Deste modo, os recursos podem ainda
estimular o crescimento pessoal, a aprendizagem e o desenvolvimento profissional (Oakman
& Wells, 2013). Porém, a investigacao € escassa no que respeita a consideracao do impacto
dos recursos organizacionais nas intengdes de reforma dos trabalhadores. Considera-se que,
por norma, os trabalhadores com pouco controlo sobre o seu trabalho e niveis elevados de
exigéncias serdo mais propensos a considerar a reforma antecipada, assim como o mau estado
de saude seré igualmente um preditor para uma decisdo de se reformar (Oakman & Wells,
2013).

Neste sentido, um trabalhador mais velho que tenha acesso a recursos pessoais como a
percecdo de eficacia, a responsabilidade, a competéncia, a capacidade de aprendizagem, a
flexibilidade a adaptabilidade e ainda, o interesse no desenvolvimento profissional, esta mais
propenso a desejar trabalhar por mais tempo e esperar por um processo de adaptagdo a
reforma bem-sucedido (Zaniboni, 2015). Contrariamente, um trabalhador que considere o seu
contexto profissional exigente, provocando maior desgaste a nivel fisico e psicologico,
tendera a ter uma inten¢do de saida precoce do mercado de trabalho. No entanto, o estudo do
impacto destas varidveis na intencao de reforma dos trabalhadores é escassa (Oakman &
Wells, 2013).

Consequentemente, o objetivo é investigar qual a relacdo dos fatores organizacionais,
nomeadamente as exigéncias do trabalho e os recursos fornecidos para a realizacdo da

atividade profissional, nas expetativas e nas intengdes de reforma dos trabalhadores.

Hipdtese 3: As exigéncias do trabalho relacionam-se negativamente com as
expetativas e com as intengOes de reforma dos trabalhadores.

Hipdtese 4: Os recursos do trabalho estdo positivamente associados as expetativas e
as intencdes de reforma dos trabalhadores.

Condicdes de Trabalho. Como ja foi referido, as condigdes de trabalho tém um forte

impacto no bem-estar, tanto fisico como psicologico, dos trabalhadores portugueses. Desta
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forma, é importante a analisar o impacto dos riscos ligados ao contexto de trabalho e dos
riscos psicossociais na intencao de reforma dos individuos. Posto isto, 0 nosso objetivo é
averiguar se as condic@es de trabalho se encontram relacionadas com as expetativas e

intencdes de reforma dos trabalhadores.

Hipotese 5: Os riscos ligados ao contexto fisico do trabalho estdo negativamente
correlacionados com as expetativas e intengdes de reforma dos trabalhadores.
Hipdtese 6: Os riscos psicossociais do trabalho estdo negativamente correlacionados

com as expetativas e intencOes de reforma dos trabalhadores.

E ainda de realcar que, para complementar as analises correlacionais estabelecidas, e
com base na literatura, acreditamos que a relacdo entre as variaveis descritas anteriormente
(testadas através de correlagdes) varie com o avanco da idade. Consequentemente, todas as
relacOes testadas serdo comparadas por diversos grupos etarios. Acrescenta-se ainda que, para
além da analise das correlacdes, optdmos por testar o papel preditor de todas as variaveis
mencionadas nas expetativas e nas intencdes de reforma, sendo um estudo de natureza

exploratoria.
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Capitulo Il — Metodologia
A presente dissertacdo foi desenvolvida no &mbito de um projeto de investigacdo em
curso no ISCTE-IUL, o Projeto AGE?, cujo objetivo ¢é analisar as relacdes entre idade, satide e

trabalho na populagédo portuguesa.

2.1. Participantes

Neste estudo, a escolha dos participantes estavam sujeita ao requisito de que os
mesmos tinham de estar atualmente a trabalhar. Os participantes do projeto para obter uma
resposta valida devem ser todos trabalhadores ativos no mercado de trabalho, ndo abrangendo
apenas um setor de atividade. Obtivemos, como total de respostas validas para a presente
investigacdo, 3106 respostas ao questionario, sendo que 54,99% dos respondentes era do sexo
feminino e 45,01% do sexo masculino e sdo cidadaos nacionais (96.9%). No entanto, é de
realcar que de entre os participantes estrangeiros, a maior percentagem advém de individuos
com outras nacionalidades que ndo pertengam a Unido Europeia (1.7%) e em menor for¢a, 0s
individuos estrangeiros pertencentes a Unido Europeia (1.4%). As idades dos respondentes
variam entre os 18 e 0s 76 anos, sendo que a média de idades encontra-se aproximadamente
nos 40 anos (M= 39.80, DP= 10.32). Desta forma, foram criados grupos etérios de modo a

analisar a influéncia de cada grupo nas analises.

Entre os 18 2 0s 28
.anos

Entre 05 30 2 0s 38
.anos

Entre 05 40 2 0s 49
.anos

Entre 0s 50 e 05 76
Danos

Figura 1.3. Distribuicdo dos respondentes pelos grupos etarios.

L http://iscte-iul.pt/age/projeto.aspx
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E de realcar que o grupo etario entre os 30 e os 39 anos, assim como entre os 40 e 49
anos, sdo os que tém maior nimero de respondentes (N= 1019 e N= 924, respetivamente),
descrevendo o intervalo de idades mais ativamente presente no mercado de trabalho.
Relativamente aos trabalhadores jovens e 0s mais velhos, o primeiro grupo etario entre 0s 18
e 0s 29 anos é composto por 540 respondentes e 0 segundo, entre os 50 e 0s 76 anos,
comtempla 572 trabalhadores ativos.

Relativamente as habilitacGes académicas dos participantes, a maioria dos
respondentes apresenta o 12° ano de escolaridade completo (35%), no entanto, esta de igual
forma presente a frequéncia no ensino superior (33.1%). Com menor peso surgem 0s
participantes com niveis literarios inferior com o 9° ano completo (20.4%), o 6° ano completo
(6.9%) e por fim, a 42 classe completa (3,7%).

Por fim, as funcbes que os inquiridos desempenham nas empresas sdo bastante
diversas, dada a natureza do proprio projeto, sendo que esta distribuicdo traduz-se
essencialmente pela &rea da gestdo, contabilidade e trabalho administrativo (20.4%), pela &rea
do comércio, vendas e assisténcia ao cliente (19,9%) e ainda, pela area da producéo, fabrico,

estaleiros e agricultura, representada em 18.2% dos participantes do estudo, entre outras.

2.2. Procedimentos de recolha de dados

Os dados do presente estudo foram recolhidos entre setembro de 2015 e marco de
2016. A recolha de dados foi realizada, em colaboracdo com a Autoridade para as Condi¢coes
de Trabalho, junto de trabalhadores ativos de todos os setores de atividade e em todo o
territorio de Portugal continental.

2.3. Instrumento

No que respeita ao instrumento propriamente dito, as escalas em analise estéo
estreitamente associadas a tematica do envelhecimento ativo no trabalho e as condi¢des de
trabalho a que os inquiridos estdo sujeitos. E de realcar que sendo este um instrumento
abrangente, com diversas dimensdes, foram apenas consideradas para a presente investigacdo
as escalas do questionario relevantes para os objetivos do presente estudo (Anexo A).

Foram ainda considerados alguns dados de caracterizacdo organizacional e

sociodemogréafica, de modo a descrever a amostra em estudo.
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2.4. Operacionalizagdo das variaveis
Especificamente, as variaveis utilizadas no presente estudo vao ser de seguida
apresentadas, sendo todas elas compostas por opcdes de resposta em escalas do tipo Likert ou

através de respostas dicotomicas.

2.4.1. Expetativas de Reforma

A expetativa de reforma expressa pelos trabalhadores é uma variavel que considera a
percecdo do trabalhador face a chegada da reforma através da questdo “Quando pensa na sua
reforma, até que ponto concorda com as seguintes afirmagdes?”, sendo, de seguida, expostas
oito afirmagdes, como por exemplo “Preocupa-me que a minha familia ndo me dé apoio
depois da reforma” ou “A reforma vai-me permitir fazer coisas que nédo podia fazer enquanto
trabalhava”. Esta variavel é caracterizada como sendo uma variavel quantitativa, cujas
respostas sao dadas através de uma escala do tipo Likert, que varia de 1 (Discordo
Totalmente) até 4 (Concordo Totalmente). Esta escala, apesar de ser uma escala nova na
literatura, apresenta uma consisténcia interna razoavelmente boa através do alpha de
Cronbach (a =.775).

2.4.2. Intencao de Reforma

Uma outra variavel acerca do conceito de reforma pretende avaliar a intencédo de
reforma dos inquiridos, sendo este item descrito por “Até quando pensa continuar a
trabalhar?” e cuja resposta ¢ dada em fungao da escolha de apenas uma alternativa entre seis
hipdteses de resposta, como, “Quero e sinto-me capaz de trabalhar até a idade legal da
reforma” ou contrariamente, “N&0 quero nem me sinto capaz de trabalhar até a idade legal
de reforma mas terei de o fazer por razGes econdmicas ou legais”. Esta variavel foi
posteriormente dicotomizada, por forma a compreender quando os individuos ndo gostariam
de continuar a trabalhar para além da idade legal da reforma e por outro lado, quando os
mesmos pensam em continuar no mercado de trabalho até a idade da reforma ou para além

dessa idade.

2.4.3. Fatores Organizacionais (Exigéncias e Recursos)

A escala apresentada para avaliar os fatores organizacionais percecionados pelos
respondentes pretende traduzir os elementos do Modelo das Exigéncias e dos Recursos. Este
item € apresentado como “Pense na sua situagéo de trabalho atual. Para cada questao,

escolha uma das sete alternativas que expressam a frequéncia com que ocorre cada
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situacd@o”, sendo que a escala de resposta de tipo Likert € composta por sete pontos, isto é,
desde 1 (nunca) até 7 (sempre), o que significa que quanto mais elevado for a resposta, maior
sera a frequéncia da situacdo apresentada no contexto de trabalho do inquirido.

E de realcar que as exigéncias organizacionais estdo traduzidas através dos itens um e
dois para o conceito de pressdo organizacional (“Qual a frequéncia com que tem que
trabalhar mais intensamente para cumprir as suas tarefas?”), dos itens trés e quatro para as
exigéncias cognitivas (“O seu trabalho exige um cuidado minucioso ou precisdo?”), dos itens
cinco e seis para as exigéncias emocionais (“Tem que lidar com clientes exigentes, ou que nao
o/a tratam com o respeito devido?”), dos itens sete ¢ oito para o conflito de papéis (“No seu
trabalho, diferentes grupos de pessoas esperam coisas opostas de si?”) e por fim, dos itens
nove e dez para fatores que influenciam negativamente o trabalho do participante (“Tem que
ultrapassar muitos constrangimentos formais para conseguir realizar as suas tarefas?”).
Especificamente, a consisténcia interna da dimensado das exigéncias organizacionais é muito
elevada (o = .848).

Relativamente aos recursos organizacionais, isto é, os fatores protetores percecionados
pelos inquiridos que promovem um maior bem-estar no trabalho, estes sdo descritos atraves
dos itens 11 e 12 que retratam o conceito de autonomia no trabalho (“Tem controlo sobre a
forma como realiza o seu trabalho?), dos itens 13 e 14 analisando o suporte social na
organizacao (“Pode contar com os seus colegas para o/a apoiarem, caso surjam dificuldades
no seu trabalho?”), do item 15 para a existéncia de feedback sobre o trabalho realizado (“O
seu trabalho permite-lhe saber quéo bem esta a realizar as suas tarefas?”), do item 16 para a
existéncia de oportunidades de desenvolvimento internas (“O seu trabalho d&-lhe a
possibilidade de aprender coisas novas?”), dos itens 17 e 18 para o fator do coaching
(“Sente-se valorizado/a pela sua chefia direta?”’) e por fim, através dos itens 19 e 20 que
permitem analisar o conceito de conciliagdo trabalho e vida familiar (“Tem facilidade em tirar
uma ou duas horas do seu horario para resolver questfes pessoais?”). A analise do alpha de
Cronbach para a dimensdo dos fatores protetores existentes nas organizacdes € igualmente
elevada, o que demonstra que os itens em estudo permitem avaliar o constructo em causa (o =
.863).

2.4.4. Riscos percebidos do trabalho
Para avaliar os riscos aos quais 0s participantes estdo expostos nos seus locais de
trabalho, foi criada uma escala de frequéncia que traduz os riscos fisicos e psicologicos do

trabalho, isto é, as condicdes de trabalho propriamente ditas. Esta escala esta apresentada
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através da questdo “Indique por favor se pensa que no seu trabalho esté exposto/a a alguma
das seguintes situagfes. Para cada situacdo a que estiver exposto/a, assinale a frequéncia da
exposicao e ainda, o respetivo nivel de incomodo/desconforto que tal situacéo Ihe causa”.
Posto isto, é de realcar que este item é composto por duas componentes, ou seja, a frequéncia
a que o participante esta exposto as diversas situacdes e cujas opgdes de resposta sao
traduzidas por uma escala de tipo Likert de quatro pontos, sendo que um ¢ “nunca” ¢ quatro ¢
“sempre”. A segunda componente da escala refere-se ao grau de incobmodo e desconforto
percecionado pelos respondentes quando os mesmos relatam sentir com alguma frequéncia a
situacdo exposta, sendo avaliada igualmente através de uma escala de quatro pontos (um “nao
me incomoda” e quatro “incomoda-me profundamente”), ou seja, quanto mais elevada for a
resposta do participante, maior sera o grau de desconforto percecionado pelo mesmo no dia-a-
dia de trabalho.

Mais especificamente para a analise, foram criados dois grupos de fatores de risco
decorrentes do ambiente de trabalho, sendo estes os fatores ligados ao contexto fisico, que

inclui os riscos fisicos, mecanicos, bioldgicos e quimicos, e os fatores psicossociais.

2.4.5. Percecdo da saude do trabalhador

A percecdo da satde do trabalhador é uma escala de autorrelato composta apenas por
um item “Como classifica o seu estado de saude atual?” e cuja escala de resposta de tipo
Likert varia de 1 (mau) até 4 (muito bom). Este item permite que os participantes tenham a
consciéncia do seu real estado de saude, ap0s a resposta a diversas escalas que demonstram a

existéncia ou ndo desses mesmos problemas de salde.

2.4.6. Dados demograéficos

Por forma a caracterizar a amostra em estudo foram igualmente introduzidos, no
questionario, alguns dados demogréficos tanto relativos aos trabalhadores como relativos a
empresa em que desenvolvem o seu trabalho. No primeiro caso, é importante considerar a
idade e o sexo do trabalho, a nacionalidade, as habilitacdes académicas, assim como o
rendimento mensal bruto e o agregado familiar. No &mbito da empresa, é relevante analisar a
funcdo que o inquirido ocupa na organizagdo, mas também, o tempo de trabalho na empresa e
na funcdo desempenhada.

Realcando o fator do rendimento mensal bruto, a maioria dos respondentes encontram-
se na escala entre 505 e 1000 euros (55.5%). Com menor expressao, surge um rendimento no
intervalo entre 1000 e 1500 euros (16.1%), até 505 euros (14.5%), entre 1500 e 2500 euros
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(9.1%) e ainda, entre 2500 e 5000 euros (4%), assim como superior a 5000 euros (0.9%). E de
realgar que quanto mais o rendimento mensal bruto aumenta, menor ¢é a percentagem de
participantes que se enquadra nas dimensdes apresentadas, devido essencialmente ao poder

econdémico existente em Portugal.
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Capitulo 111 — Resultados

Considerando o0s objetivos de investigacao previamente estabelecidos, os resultados
encontrados permitem dar resposta a problematica mais exploratdria presentemente estudada
acerca dos fatores relacionados com as expetativas e inten¢des de reforma e que, de alguma
forma, podem contribuir para explicar estas duas variaveis.

A estratégia de anélise dos dados iniciou-se com o estudo das correlagdes previstas nas
hipdteses. Dada a natureza ainda exploratdria do nosso estudo, e dada a relevancia da variavel
idade para a problematica de investigacao, foram ainda testadas as correlacdes para diferentes
grupos etarios. Para tal, foram construidos quatro grupos etarios (< 29 anos; dos 30 aos 39

anos; dos 40 aos 49 anos; > 50 anos).

Analise de correlacdes entre os fatores do trabalho e da salde e as expetativas acerca
da reforma, consoante os diferentes grupos etarios.

Em primeiro lugar, no que diz respeito a variavel da remuneracéo, verificamos que
existem evidéncias estatisticas através do coeficiente de correlagio?, que comprovam a
presenca de uma associacdo entre a remuneracao recebida pelos trabalhadores e as expetativas
acerca da reforma. Porém, surgem diferencas entre os diversos grupos etarios. Os
trabalhadores mais jovens com idade entre os 18 e 29 anos apresentam uma relagao inversa
com as expetativas de reforma, mas a mesma néo é significativa. Para os outros grupos
etarios, a relacdo entre a remuneracéo e a variavel da expetativa de reforma mostra-se
positiva, isto é, quanto maior a remuneracdo recebida, mais positiva sera a expetativa de
reforma (R, = 0,101; p = 0,003 para os trabalhadores entre 0s 40 e 49 anos e R, = 0,153;p <
0,001 no grupo etario entre 0s 50 e 76 anos).

De seguida, a percecao do estado de saude dos trabalhadores encontra-se

positivamente relacionada com a expetativa de reforma, sendo cada vez mais elevada com o
avanco da idade. E de realcar que o coeficiente de correlagio de Pearson aumenta
consideravelmente do grupo entre 0s 40 e 49 anos (R = 0,119;p < 0,001) para 0 grupo entre
0s 50 e 76 anos (R = 0,160;p < 0,001), sendo uma relacado significativa do estado de saude

com a expetativas de reforma.

2 Na maior parte dos casos foi usado o coeficiente de correlagdo de Pearson. No caso da variavel rendimento, é
utilizado o coeficiente de correlagdo de Spearman.
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Variaveis Independentes Expetativas de Reforma
Entre 18 e 29 anos -0,010

] Entre 30 e 39 anos 0,121%**

Rendimento Bruto Entre 40 e 49 anos 0,101+

Entre 50 e 76 anos 0,153***

0,130**
Entre 18 e 29 anos

Percecédo da Salde Entre 30 e 39 anos 0,117

do trabalhador Entre 40 e 49 anos 0,119%**
Entre 50 e 76 anos

0,160***

*p <0,05 **p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.1. Correlagdes entre rendimento e percecao da salde e as expetativas de

reforma.

Relativamente aos fatores diretamente associados com o contexto de trabalho, as
exigéncias do proprio trabalho estdo negativamente relacionadas com as expetativas de
reforma, isto é, quanto menores as exigéncias presentes no ambiente de trabalho, mais
positiva sera a expetativa de reforma dos trabalhadores. No entanto, esta relacdo € apenas
significativa nos grupos etarios mais jovens (R = —0,134;p < 0,001 para 0 grupo etario entre
0s 30 e 39 anos), comparativamente com os mais velhos (R = —0,071;p = 0,115 para 0s
trabalhadores entre os 50 e 76 anos). Por outro lado, considerando uma variavel positiva do
trabalho como o0s recursos existentes, esta encontra-se positivamente correlacionada com as
expetativas de reforma e essa relagdo torna-se mais intensa aquando do avanco da idade. Os
recursos do trabalho estdo mais fortemente relacionados com as expetativas de reforma nos
grupos entre 0s 30 e 39 anos (R = 0,171;p < 0,001) e ainda, entre 0s 50 e 76 anos (R =
0,114;p = 0,010).
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Variaveis Independentes Expetativas de Reforma
Entre 18 e 29 anos - 0,143**
Exigéncias do Entre 30 e 39 anos - 0,134***
Trabalho Entre 40 e 49 anos -0,132
Entre 50 e 76 anos 0,071
0,056
Entre 18 e 29 anos
Entre 30 e 39 anos 0,171%**
Recursos do Entre 40 e 49 anos 0,085*
Trabalho Entre 50 e 76 anos
0,114*

*p <0,05 **p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.2. Correlagdes entre exigéncias e recursos do trabalho e as expetativas de

reforma.

Por fim, no que diz respeito aos riscos da propria execucdo do trabalho, os riscos

ligados ao contexto fisico encontram-se negativamente relacionados com as expetativas de

reforma, isto é, quanto maior a presenca destes riscos no dia-a-dia de trabalho, mais negativa
sera a expetativa de reforma por parte dos trabalhadores. No entanto, esta relacdo néo é
significativa para todos 0s grupos etarios, ou seja, os trabalhadores entre os 18 e 29 anos (R =
—0,048; p = 0,288), assim como entre 0s 40 e 49 anos (R = —0,047;p = 0,183), demonstram
uma associagao negativa com as expetativas de reforma mas a mesma ndo é uma correlagdo

significativa. Ainda, os riscos psicossociais demonstram uma relagdo semelhante ao

demonstrado anteriormente, isto €, quanto mais existirem riscos psicossociais no trabalho,
mais negativa serdo as expetativas de reforma dos trabalhadores. Porém, apenas o grupo entre
0s 30 e 39 anos apresenta uma relacao significativa entre as variaveis (R = —0,086;p =
0,008).
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Variaveis Independentes Expetativas de Reforma
. . Entre 18 e 29 anos -0,048
Riscos ligados ao Entre 30 e 39 anos -0,121%**
Contexto Fisico do Entre 40 e 49 anos 0,047
Trabalho Entre 50 e 76 anos 20,168%%*
-0,093*
Entre 18 e 29 anos
_ _ o Entre 30 e 39 anos - 0,086*
Riscos Psicossociais Entre 40 e 49 anos 0,047
do Trabalho Entre 50 e 76 anos
- 0,104*

*p <0,05 **p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.3. Correlagdes entre riscos ligados ao contexto fisico do trabalho e riscos

psicossociais do trabalho e as expetativas de reforma.

Anélise do valor preditivo dos fatores do trabalho e da salde nas expetativas acerca
da reforma.

Por forma a explicar até que ponto as variaveis em estudo explicam a variacdo das
expetativas de reforma, foi realizada uma regressdo linear multipla entre as mesmas. Assim, é
possivel concluir que através do teste para a significancia global do modelo, pelo menos um
dos coeficientes tem impacto nas expetativas de reforma, logo o0 modelo é estatisticamente
adequado e significativo (Fs,2301) = 14,607; p < 0,001). No entanto, a proporcdo da variancia
das expetativas de reforma é apenas explicada em 3,3% pelas varidveis explicativas do
modelo. Mais especificamente, € de realcar que apenas 0s riscos psicossociais do trabalho néo
explicam de forma significativa as expetativas de reforma dos trabalhadores. Relativamente as
variaveis independentes influentes no modelo, o rendimento bruto explica positivamente as
expetativas de reforma, assim como o estado de salde e os recursos do trabalho, isto €, quanto
mais elevados os fatores preditores (neste caso quanto mais elevado o rendimento e mais
positiva a percecao de salde), mais positiva sera a expetativa de reforma dos individuos.
Contrariamente, as exigéncias do trabalho e os riscos ligados ao contexto fisico de trabalho
influenciam negativamente as expetativas de reforma, ou seja, quanto maior for a presenca
das exigéncias e dos riscos, mais negativa sera a expetativa de reforma (t = —2,261;p = 0,024
para as exigéncias do trabalho e t = —2,061;p = 0,039 para 0s riscos ligados ao contexto
fisico de trabalho) (Anexo B).
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Variaveis Independentes ExpetativasBde Reforma

Constante 2,921***
Rendimento Bruto 0,037%**
Estado de Sadde 0,055***

Exigéncias do trabalho - 0,023*

Recursos do trabalho 0,024*

Riscos ligados ao contexto de trabalho - 0,040*

Riscos psicossociais - 0,009

Fie;2301) = 14,607
Rczljustado = 0'033***

*p<0,05 ***p<0,001

Quadro 1.4. Fatores preditores das expetativas de reforma.

Analise de correlac@es entre os fatores do trabalho e da saude e as intencoes de
reforma dos trabalhadores, consoante os diferentes grupos etarios.

Iniciando com a influéncia do rendimento bruto dos trabalhadores nas intencGes de
reforma®, esta relacéo torna-se cada vez mais intensa com o avanco da idade e ainda, a mesma
¢ apenas significativa nos grupos etarios entre os 40 e 49 anos (R, = —0,088;p = 0,018) e
entre 0s 50 e 76 anos (R, = —0,153;p = 0,001). Para além disso, acrescenta-se que a relacao
entre as variaveis é inversa, isto é, quanto mais elevado € o rendimento bruto dos
trabalhadores, menor serd a vontade de permanecer no mercado de trabalho, exceto para a
categoria dos jovens entre 0s 18 e 29 anos, onde um elevado rendimento esta associado a uma
menor intencao de se reformar (R, = 0,054;p = 0,252).

No seguimento, o estado de satde percebido dos trabalhadores apenas se evidencia

uma relagdo com a intencdo de reforma nos grupos etérios intermédios, ou seja para 0s
trabalhadores entre os 30 e 39 anos (R, = 0,068;p = 0,048). Desta forma, os trabalhadores
que apresentem um melhor estado de satde tendem a demonstrar maior vontade em
permanecer no mercado de trabalho até a idade legal da reforma ou para além desta. No grupo
etario entre 0s 50 e 76 anos, a percecdo de salde ndo apresenta uma relacao significativa com

a intencéo de reforma (R; = —0,016;p = 0,741).

3 O coeficiente de correlacdo usado foi o Spearman, dada a natureza dicotémica da variavel Intencéo de Reforma
(1 = ndo gostava de trabalhar até a idade legal da reforma; 2 = gostava de trabalhar até a idade legal da reforma
ou para além desta).
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Variaveis Independentes Intencéo de Reforma
Entre 18 e 29 anos 0,054
. Entre 30 e 39 anos - 0,051
Rendimento Bruto Entre 40 e 49 anos 70.088"
Entre 50 e 76 anos -0,153**
0,045
Entre 18 e 29 anos
Percecdo da Salde Entre 30 e 39 anos 0,068*
do trabalhador Entre 40 e 49 anos 0,096**
Entre 50 e 76 anos
-0,016

*p <0,05 **p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.5. Correlages entre rendimento bruto e percecéo de satde com as

intencdes de reforma.

Relativamente as exigéncias do trabalho, estas estdo inversamente correlacionadas

com a intencdo de reforma dos trabalhadores, sendo mais significativa nos grupos etarios
entre 0s 30 e 39 anos (R, = —0,070;p = 0,048) e entre 0s 40 e 49 anos (R, = —0,117;p =
0,002). Desta forma, devido as elevadas exigéncias do trabalho para estes dois grupos, 0s
mesmos apresentam uma maior intencao de se reformarem antes da idade legal. Distingue-se
ainda que os trabalhadores mais velhos ndo apresentam uma relacdo significativa entre as
exigéncias do trabalho e as intencdes de reforma (R, = —0,079; p = 0,107). Contrariamente,

0s recursos do trabalho estdo positivamente correlacionados com as inteng6es de reforma dos

individuos. No entanto, esta relacdo é apenas significativa entre 0s 30 e 39 anos (R, =
0,119;p = 0,001) e entre 0s 40 e 49 anos (R, = 0,095; p = 0,012). Desta forma, quanto maior
a presenca de recursos no trabalho, menor sera a intencéo dos trabalhadores de se reformarem

antecipadamente.
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Variaveis Independentes Intencéo de Reforma
Entre 18 e 29 anos - 0,030
Exigéncias do Entre 30 e 39 anos -0,070**
Trabalho Entre 40 e 49 anos -0,117**
Entre 50 e 76 anos -0,079
0,076
Entre 18 e 29 anos
Entre 30 e 39 anos 0,119**
Recursos do Entre 40 e 49 anos 0,095*
Trabalho Entre 50 e 76 anos
0,067

*p <0,05 **p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.6. Correlagdes entre exigéncias e recursos do trabalho e as intencdes de

reforma.

Por fim, considerando os riscos decorrente da atividade profissional, e comecgando

pelos riscos ligados ao seu contexto fisico, a relagdo com a intencao de reforma é inversa para

todos 0s grupos etarios, exceto para os trabalhadores entre os 50 e 76 anos. Isto significa que,
a excecao dos mais velhos, a relagdo entre o tipo de riscos em estudo e a intencdo de reforma
é negativa, sendo apenas significativa para o grupo etario entre os 30 e 39 anos (R, =

—0,090; p = 0,012), ou seja, quanto maior é a presenca de riscos ligados ao contexto fisico do
trabalho, menor é intencédo dos individuos em permanecer no seu trabalho até a idade legal ou
para la desta. Para o grupo entre 0s 50 e 0s 76 anos, a relacdo passa a ser positiva e
significativa (R, = 0,148;p = 0,003), revelando que, para os trabalhadores mais velhos, a
presenca de riscos ligados ao contexto fisico encontra-se associada a uma maior vontade de
permanecer no trabalho até a idade de reforma ou para além desta.

No que respeita aos riscos psicossociais do trabalho, os mesmos apenas apresentam

uma associacao significativa com a intencao de reforma para o grupo etério entre os 40 e 49
anos, sendo esta relacdo inversa (R, = —0,083;p = 0,029), ou seja, estes trabalhadores
manifestam menos intencdo de permanecer no seu trabalho até a idade legal de reforma. Para
0S outros grupos etarios, a intensidade da relacdo € cada vez menor com o avanco da idade
(Rs = 0,004;p = 0,940 para 0 grupo etério entre os 50 e 76 anos), porém as variaveis ndo se

encontram significativamente correlacionadas.
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Variaveis Independentes Intencéo de Reforma
Ri lioad Entre 18 e 29 anos -0,021
1Scos figados ao Entre 30 e 39 anos - 0,090*
Contexto Fisico do Entre 40 e 49 anos - 0,053
Trabalho Entre 50 e 76 anos 0,148**
0,021
Entre 18 e 29 anos
_ _ . Entre 30 e 39 anos 0,010
Riscos Psicossociais Entre 40 e 49 anos 0.083*
do Trabalho Entre 50 e 76 anos ,
0,004

*p <0,05 **p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.7. Correlagdes entre riscos ligados ao contexto fisico de trabalho e riscos

psicossociais e as intencdes de reforma.

Anélise do valor preditivo dos fatores do trabalho e da salde nas intenc¢Ges de reforma.
Assim como para as expetativas de reforma, procuramos perceber qual a importancia
dos fatores preditores na variacdo das intencdes de reforma dos trabalhadores. Antes de mais,
é fundamental considerar que o modelo em estudo é estatisticamente significativo (X(Zé) =
63,011;p < 0,001), ou seja, este modelo com a inclus&o dos fatores preditores torna-se mais
adequado do que sem essas variaveis. Especificando, os fatores preditores como as exigéncias
do trabalho e ambos os riscos, tanto ligados ao contexto fisico como 0s psicossociais, ndo sao
estatisticamente significativos nas intencdes de reforma dos trabalhadores. Relativamente ao
rendimento bruto, o aumento deste, diminui em 0,744 a possibilidade da vontade em
permanecer no mercado de trabalho. Contrariamente, um valor mais elevado no estado de
salide percebida, provoca o aumento em 1,336 na possibilidade dos trabalhadores
expressarem vontade em permanecer no mercado de trabalho, assim como, os trabalhadores
que referem valores mais elevados nos recursos disponiveis no trabalho, apresentam 1,212
mais de probabilidade de expressarem vontade em permanecer ativos profissionalmente até ou

para além da idade da reforma (Anexo C).
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Variaveis Independentes Intencdes de Reforma
Odds Ratio

Constante 1,737

Rendimento Bruto 0,744***

Estado de Sadde 1,336**
Exigéncias do trabalho 0,903

Recursos do trabalho 1,212**
Riscos ligados ao contexto de trabalho 0,957
Riscos psicossociais 1,242

XGs) = 63,011%**

RZs = 0,030 R} = 0,048;
**p <0,01 ***p <0,001
Quadro 1.8. Fatores preditores da intengdo de reforma.
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Capitulo IV — Discussao e Conclusfes

A presente investigacdo tem como principal foco a analise da relacdo entre fatores do
trabalho e da saude com as expetativas e intencdes de reforma, bem como, tentar compreender
se estes sdo fatores preditores das expetativas e das intenc6es de reforma dos trabalhadores
portugueses. Esta pesquisa procura responder a tematica do envelhecimento ativo, sendo um
dos desafios das sociedades atuais e principalmente, para as organizac¢des, procurando manter
0s seus trabalhadores ativos por mais tempo.

Mais especificamente, as dimensdes em estudo partem, por um lado, por fatores
ligados ao trabalho, nomeadamente as condi¢Oes de trabalho, assim como as exigéncias e 0s
recursos do mesmo e, por outro lado, por fatores que influenciem os trabalhadores, como o
rendimento bruto recebido e o estado de saude dos trabalhadores. Numa primeira abordagem,
procurdmos perceber as relacdes estabelecidas entre os fatores preditores das expetativas e das
intencGes de reforma. E adicionalmente, tentamos perceber qual o grau de influéncia das
variaveis em estudo no conceito de reforma para os trabalhadores portugueses.

No que concerne a dimensdo do rendimento bruto, era esperado que existisse uma
relacdo positiva entre a mesma e as expetativas, e contrariamente, uma relacdo negativa entre
a remuneracao e as intencdes de reforma. Desta forma, podemos concluir que o rendimento
recebido pelos trabalhadores esta relacionado com as expetativas e com as intencGes de
reforma, sendo esta associacao cada vez mais intensa com o avanco da idade, confirmando a
hipdtese estabelecida. E de realcar que o grupo etario dos jovens ndo atribui uma relagéo
significativa entre as varidveis em estudo, possivelmente devido ao afastamento temporal da
reforma decorrente da idade dos individuos. Posto isto, 0 avan¢o da idade leva a que 0s
trabalhadores atribuam maior relevancia a questdo da reforma, pela proximidade do evento,
causando sentimentos diferentes de pessoa para pessoa.

Estes resultados estdo em consonancia com a literatura existente acerca do tema, onde
se realca a importancia da remuneracdo na decisdo que leva a passagem para a reforma,
devido as condicdes legais de acesso a reforma, assim como o rendimento de pensdo recebido
comparativamente com os ganhos durante a vida ativa (Eurofound, 2012). O rendimento bruto
é um fator central para a realizacdo pessoal dos trabalhadores, pelo que esta dimenséo tem
influéncia nas atitudes que os individuos desenvolvem acerca da reforma, inclusivamente na
vontade de permanecer ativos no mercado de trabalho. Desta forma, quando os trabalhadores
apresentam uma remuneracao baixa, estes tendem a criar expetativas de reforma mais
negativas. Consequéncia de uma atitude mais negativa da reforma é a alteracéo no rendimento

para a aquisicao de uma pensdo mensal, que diverge do valor recebido enquanto trabalhador,
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assim como a auséncia dos incentivos e beneficios tidos, tendo impacto na qualidade de vida
dos individuos (Francga, 2010; Cabral & Ferreira, 2013). Contrariamente, os individuos que se
encontrem satisfeitos com a remuneracéo recebida enquanto trabalhadores, tendem a ter
atitudes mais positivas frente a reforma, sendo um acontecimento que desencadeie
curiosidade e o sentimento de missdo cumprida. Os trabalhadores que afirmem ter boas
condigdes salariais, assim como outros elementos fundamentais no trabalho, sdo individuos
que tendem a ter maior realizacdo pessoal e consequentemente, apresentam uma tendéncia
maior para a passagem a reforma, de modo a usufruir dos ganhos tidos durante a vida ativa
(Cabral & Ferreira, 2013). Em suma, a dimenséo do rendimento permite, por um lado,
desenvolver atitudes positivas frente a reforma, pois a perspetiva criada de uma vida enquanto
reformado sera positiva decorrente dos ganhos obtidos com os anos de trabalho e, por outro
lado, diminui a intencéo dos trabalhadores permanecerem por mais tempo no mercado de
trabalho, desejando usufruir das suas vidas sem a condicionante do trabalho como uma
obrigagéo.

Passando a dimenséo do estado de salde, era igualmente expectado que a percec¢éo de
salde dos trabalhadores tivesse uma influéncia positiva nas expetativas e nas intengdes de
reforma dos mesmos, estando esta hipdtese comprovada através dos resultados anteriormente
descritos. Mais especificamente, um bom estado de salde descrito pelos trabalhadores implica
o desenvolvimento de atitudes mais positivas frente a reforma, pois a salde € considerada
como a principal condicionante do envelhecimento, devido ao aparecimento de incapacidades
e ao declinio na autonomia dos individuos (Cabral & Ferreira, 2013). Posto isto, 0s
trabalhadores que apresentem um estado de salde razoavel, tém maiores possibilidades de
usufruir da vida enquanto reformados, criando expetativas acerca da mesma e sendo uma
relacdo progressivamente mais intensa com o avango da idade. No entanto, os trabalhadores
mais velhos tém maior propensdo a relatar um estado de saude mais negativo, resultante de
caracteristicas do trabalho, como horario de trabalho inadequado, posi¢des dolorosas,
auséncia de perspetivas de progresséo, fraco suporte social e inseguranca no trabalho, tendo
implicacdes nas expetativas de reforma dos mesmos (Eurofound, 2012). Contrariamente, a
relacdo entre o estado de salde e as intengdes de reforma dos trabalhadores apenas afeta os
grupos etarios intermedios, ou seja, os trabalhadores que relatam pior estado de satde tendem
a desejar reformar-se precocemente, impossibilitando a permanéncia no local de trabalho para
além da idade da reforma. Em suma, o estado de saude tem um forte impacto na reforma,
sendo a promocdo da satde dos trabalhadores mais velhos fundamental para o adiamento da

passagem a reforma (Fernandes & Botelho, 2007).
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Relativamente aos fatores organizacionais, era esperado que as exigéncias estivessem
negativamente associadas com as dimensdes da reforma em estudo e pelo contrario, que 0s
recursos fornecidos pelo trabalho estivessem positivamente relacionados com as expetativas e
intencdes de reforma, estando ambas as hipdteses comprovadas. Desta forma, as exigéncias
decorrentes do trabalho tém uma relacdo negativa tanto com as expetativas, como com as
intencGes de reforma, sendo um fator mais determinante para os grupos etarios mais jovens,
pois € um grupo de trabalhadores que ainda estad em fase de estabilizacdo de carreira e para 0s
quais as exigéncias do trabalho sdo mais salientes. Contrariamente, o grupo de trabalhadores
mais velhos ndo sofre tanta influéncia desta dimensao pois, 0s mesmos desenvolvem
atividades em postos de trabalho menos exigentes (decorrente do avanco da idade) ou, por
outro lado, sdo individuos que estabeleceram estratégias para lidar com essas contradi¢des
através da experiéncia adquirida. Para além disso, existem perdas associadas a reforma,
nomeadamente aspetos do proprio trabalho, os relacionamentos interpessoais, que promovem
atitudes mais negativas frente a reforma e uma maior vontade de sair do mercado de trabalho
(Franca, 2010). Em suma, um trabalhador onde o seu contexto de trabalho € exigente, levando
a um maior desgaste fisico e psicoldgico tende a ter uma intencdo de saida precoce do
mercado de trabalho (Oakman & Wells, 2013). Salienta-se ainda que os recursos do trabalho
relacionam-se positivamente com as expetativas e intencdes de reforma, isto €, quando mais
s80 0s recursos presentes no dia-a-dia de trabalho dos individuos, maior serd a vontade dos
mesmos em permanecer ativos, especificamente nos grupos etarios intermédios. Desta forma,
é possivel realcar que os trabalhadores mais jovens e 0os mais velhos valorizam aspetos
diferentes do trabalhado para estarem satisfeitos (Zaniboni, Truxillo & Fraccaroli, 2013). Indo
de encontro com os resultados obtidos, os recursos permitem estimular o crescimento pessoal,
a aprendizagem e o desenvolvimento profissional, sendo elementos importantes para
trabalhadores mais jovens, que ainda ndo tenham a sua carreira profissional definida como € o
caso dos trabalhadores mais velhos (Oakman & Wells, 2013). E contrariamente, um
trabalhador mais velho pode igualmente beneficiar dos recursos do trabalho devido a cria¢do
de uma maior propensdo em trabalhar até mais tarde e consequentemente desenvolver uma
adaptacédo para uma reforma bem-sucedida (Zaniboni, 2015).

Finalizando, acerca das condi¢des de trabalho e essencialmente sobre os riscos
decorrentes da situacéo profissional, era esperado que os riscos do trabalho estivessem
negativamente relacionados com as expetativas e as intencdes de reforma. Desta forma, 0s
riscos ligados ao contexto fisico de trabalho e 0s riscos psicossociais apresentam uma relagéo

inversa com as expetativas e intencdes de reforma, isto é, quanto maior a presenca de
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condigdes de trabalho adversas, mais negativas séo as expetativas de reforma dos
trabalhadores e maior € a intencao de sair precocemente do mercado de trabalho. Assim,
quando os trabalhadores desenvolvem percecfes negativas do seu atual trabalho, esta visdo
provoca alterac6es na concecdo da sua vida depois da saida do mercado de trabalho, sendo de
realgar que os riscos ligados ao contexto fisico do trabalho parecem prevalecer sobre 0s riscos
psicossociais no que respeita ao modo como a reforma é encarada (Sousa, Silva, Pacheco,
Moura, Aradjo & Fabela, 2005).

Posto isto, globalmente todos os fatores previamente analisados tém impactos nas
dimensGes da reforma, sendo vistos como desvantagens para uma reforma vivida com bem-
estar e satisfacdo por parte do individuo, nomeadamente através de questfes econdmicas, a
salde e as condicdes de trabalho tidas ao longo da vida profissional, ou, por outro lado, sdo
vantagens que permitem ao trabalhador proteger-se para nao criar um desgaste fisico,
psicoldgico e social que o impeca de viver a reforma com a qualidade de vida desejavel.

Em suma, é possivel realgar que, na globalidade, e dependendo do grupo etario em a
analise, a maioria dos fatores preditores das expetativas e intengdes de reforma apresentam
uma influéncia consideravel na passagem a reforma. Este estudo torna-se relevante através da
andlise do grau de importancia que a vida enquanto trabalhador tem para a vivéncia de uma
reforma bem-sucedida. De forma mais genérica, foi possivel compreender que a questdo da
reforma tem cada vez mais importancia nas sociedades atuais, devido ao envelhecimento da
populacdo, sendo um fendmeno de preocupacdo global ao qual ainda existem poucas
respostas. A transicdo para a reforma é uma etapa da vida dos trabalhadores mais velhos que
permanece negligenciada por parte das organizagdes. E de conhecimento geral que as
organizag6es continuam relutantes em um envolvimento proactivo de retencdo de
trabalhadores mais velhos, isto porque alguns trabalhadores perdem a sua forca fisica devido
ao envelhecimento, tendo como consequéncia alteracdes cognitivas que surgem com 0 avango
da idade, assim como a experiéncia profissional desenvolvida. Consequentemente, 0s
trabalhadores mais velhos séo, ainda, muitas vezes vistos nas organizagdes como um fardo
(Oakman & Wells, 2013). No entanto, a experiéncia desenvolvida pelos individuos mais
velhos pode ser um foco para uma maior retencdo destes trabalhadores no mercado de
trabalho e um aumento na consideracao pelas empresas da importancia deste grupo etario para
0 sucesso das organizacgdes. Conclui-se assim que as empresas tém cada vez mais

responsabilidades para com os seus trabalhadores, sem excluir os trabalhadores mais velhos.
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LimitacOes da presente investigacao

Apesar de este estudo permitir compreender quais os fatores que se relacionam e
predizem as expetativas e intencGes de reforma, sendo fundamental que as organizacgdes se
sensibilizem para esta tematica recente, é de sublinhar que a presente investigacéo sofre de
algumas limitagdes, nomeadamente ao nivel das escalas e ainda, relativamente ao constructo
principal do estudo.

O conceito de reforma é caracterizado como sendo um constructo complexo, onde o
seu significado varia de pessoa para pessoa. Deste modo, a medicéo da reforma é claramente
subjetiva, onde as atitudes dos trabalhadores face a reforma e as inten¢fes de passagem a
reforma dizem respeito a cada individuo e dificilmente serdo traduzidas através dos itens de
um questionario com questdes mais fechadas. Trata-se de uma limitagdo comum aos estudos
quantitativos, que reponde ao “quanto” mas nao deixam possibilidade ao respondente de
explicar o “porqué” das suas respostas, limitando as interpretagdes do investigador.

Para além disso, sendo a temética do envelhecimento ativo bastante recente, €
fundamental garantir que todas as escalas do inquérito implementadas sejam validas para a
populacdo portuguesa, donde se deve procurar aumentar a viabilidade e fiabilidade das escalas

em relacédo aos constructos a serem medidos.

Sugestdes para futuras investigacoes

Atendendo a escassa investigacao acerca dos fatores preditores nas expetativas e
intengdes de reforma, especificamente em trabalhadores portugueses, torna-se cada vez mais
relevante que as organizacdes e sociedades mostrem maior abertura para esta questdo. Apesar
de este estudo ser um primeiro passo para obter respostas acerca do envelhecimento da
populacdo ativa e da visdo do processo de reforma, inUmeras sdo as sugestdes que podem ser
implementadas em futuras investigacoes, permitindo complementar a presente investigacao.
O principal elemento a ser questionado € a inclusdo do grupo de trabalhadores mais jovens,
onde o conceito de reforma ndo tem grande impacto, pois € um acontecimento que se encontra
distante a nivel temporal para esses individuos, pelo que o maior foco deste tipo de estudos
deveré ser os trabalhadores ativos que ja estejam no mercado de trabalho ha diversos anos e
para 0s quais a transi¢cdo para a reforma € um momento com maior relevancia.

Relativamente aos fatores preditores das expetativas e das inten¢des de reforma, seria
vantajoso averiguar o efeito de novas variaveis nas dimensées em estudo, como por exemplo
a satisfacdo no trabalho, os relacionamentos interpessoais (tanto dentro como fora do contexto

de trabalho) e ainda, as atividades desenvolvidas fora do ambiente profissional. Para além de
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considerar as diferencas entre grupos etérios, podera igualmente ser interessante verificar se
existem diferencas significativas entre os fatores preditores para 0s homens e para as
mulheres, pois geralmente, sdo grupos que apresentam diferentes tipos de carreiras
profissionais, bem como diferentes realidades nos contextos de vida fora do trabalho (trabalho
doméstico, outros papeis sociais desempenhados...).

Sendo a intencéo de reforma uma das variaveis-chave deste estudo, é importante
analisar a vertente positiva da intencédo de reforma, isto €, averiguar os potenciais ganhos para
os trabalhadores mais velhos com o incentivo a permanéncia no trabalho por mais tempo. Em
Portugal, os trabalhadores mais velhos, geralmente, estdo mais propensos a ficar ativos no
mercado de trabalho devido as questdes financeiras e ndo consequéncia de fatores que
produzem bem-estar e satisfacdo nos individuos. Isto significa que a mensagem do
prolongamento da vida ativa deve ser acompanhada de acdes que melhorem as condicGes de
trabalho e promog&o da satide. E esta a realidade que deve ser transformada para que o
prolongamento da vida ativa dos trabalhadores portugueses seja um produto néo da
necessidade econdmica e das baixas pensdes de reforma, mas antes de uma vivéncia positiva
do trabalho e da melhoria das condic6es de vida.

E de realcar que atualmente surge um novo paradigma acerca do envelhecimento ativo
da populacédo. Tradicionalmente, o envelhecimento esta associado com a reforma, a doenca e
a dependéncia. Porém, atualmente, as pessoas idosas continuam a ser independentes durante
longos anos e muitos individuos com mais de 60 anos continuam no mercado de trabalho
(OMS, 2002), pelo que se torna imperativo que as atuais organizacgdes se adaptem a este
paradigma e considerem os trabalhadores mais velhos como elementos fundamentais para o
sucesso das empresas. Acrescenta-se ainda que a visdo tradicional de que a aprendizagem esta
destinada para os jovens, o trabalho é para os adultos e a reforma visa apenas as pessoas mais
velhas, torna-se obsoleta, pois, 0 novo paradigma fomenta que a formacao deve ser dirigida
para todas as idades, permitindo que as pessoas entrem e saiam do mercado de trabalho para
assumir papéis de cuidado em diferentes momentos ao longo da vida (OMS, 2002).

Em suma, e tendo em conta o presente estudo, é possivel compreender que ainda
existem lacunas na manutencéo de trabalhadores mais velhos nos locais de trabalho atuais,
onde esses mesmos ambientes ndo se encontram preparados para manter as pessoas mais
velhas. Desta forma, para uma maior retencéo dos trabalhadores no trabalho, assim como para
uma transicdo para a reforma como um evento positivo, é fundamental considerar os métodos

implementados pelos trabalhadores para uma adaptacéo eficaz a um estilo de vida novo.
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ANexos

Anexo A

Em colaboragio conc

ISCTES> UL ACT Codigo: || | | | /1]

Imstitutn Universitirio de Lishoa S s 6 TanamL AG E 20 1 5

0 questiondric seguinte tem como objectivo aceder a um determinado conjunto de informagbes sobre condigbes fisicas e
psicoldgicas de trabalho, sadde e envelhecdmento. O seu preenchimento deverd demorar cerca de 15 minutos.

A sua participacao € voluntaria e o5 seus dados e respostas individuais serdo tratados de forma confidencial e anonima.

MN3o existem respostas certas ou erradas, pelo que responda da forma mais sincera possivel.

1. Indique, assinalando com uma cruz, o tipo de contrato da sua atividade principal (selecionar apenas uma opcio):
2.1 Contrato de trabalho efetivo ou semtermo [ | 2.2 Contrato de trabalho a termo [ 2.3 Contrato de trabalho tempordrio [

2.4 Trabalhador independente (“recibos verdes”) [ | 2.5 Formacdo, Estigio ouBolsa [ 2.6 Qutra situagio ]
Qual?
2. Indigue se realiza outra atividade profissional (além dagquela Nio |:| Sim |:| =Se sim qual ?:

que corresponde 3 sua principal fonte de rendimento mensal):

3. Em relacao a sua atividade, por favor indigue:
3.1 0 regime de hordrio praticado na sua atividade principal: Completo D Parcial |:|

3.2 No total das atividades, qual o nimere médio de horas de trabalho: Por dia: Por semana:

4, Indigue com uma cruz o horario gque cumpre habitualmente:
4.1 Horario tradicional (cerca de 8 horas diumas)
4.2 Turnos rotativos
4.3 Horaric noturno
4 4 Hordrios estendidos (entrar antes das &h ou sair depois das 20h)
4 5 Horario intercalado {com interrupgtes 2o longe do dia)

I

4 & Hordric imprevisivel (pode ser chamade durante o pericdo de descanso)

5. Pense na sua situacdo de trabalho atual. Para cada questdo, por favor escolha uma das sete alternativas que expressam
a frequéncia com que ocorre cada situacdo. Por favor, utilize a seguinte escala de resposta:

MNunca—1 Raramente —2 Poucas Vezes —3 A veres — 4 Muitas Vezes—5  Quase Sempre —6 Sempre —7
5.1 Trabalha sob pressao de tempo? (por exemplo, ter que fazer rapidaments uma tarefa que necessitaria de mais temipo,
ter controlo ou vigildncia permanentes, ter um ritmo de trabalho dependente da cadéncia de uma maguina, etc.)
5.2 Qual a frequéncia com que tem gue trabalhar mais intensamente para cumprir com as suas tarefas?

{por exemplo, ultrapassar os horarios definidos, saltar uma refeicdo ou pausa, trabalhar no tempo livre, etc.)
5.3 O seu trabalho exige muita concentragac? (por exemplo, muitas coisas a reter simultaneamente,
esforgo mental intenso; fazer varias coisas ao mesmo tempo, etc.)

5.4 O seu trabalho exige um cuidado minudioso ou precis3o?

5.5 Tem que lidar com dlientes exigentes, ou que nao ofa tratam com o respeito devido?

5.5 E confrontadola) com situagBes emocionalmente fortes no s=u trabalho?

5.7 Mo seu trabalho, diferentes grupos de pessoas esperam coisas opostas de si7

5.2 Recebe pedidos contraditdrios de duas ocu mais pessoas?

5.2 Tem que lidar com aborrecimentos administrativos/burocraticos?

5.10 Tem que ultrapassar muitos constrangimentos formais para conseguir realizar as suas tarefas?
5.11 Tem controlo sobre a forma como realiza o sew trabalho?

5.12 Pode participar nas dedisbes que dizem respeito ao seu trabalho?

5.13 Pode contar com os seus colegas para ofa) apoiarem, caso surjam dificuldades no s=u trabalho?
5.14 Mo seu trabalho, sente-se valorizado(a) pelos ssus colegas?

5.15 O s=u trabalho permite-lhe saber quic bem estd a realizar as suas tarefas?

5.16 0 s=u trabalho da-lhe a possibilidade de aprender coisas novas?

5.17 Sente-se valorizado{a) pela sua chefia direta?

5.18 A sua chefia utiliza 2 influéncia dele(a) para ofa) ajudar a resolver problemas no trabalho?

5.15 Consegue conciliar a vida de trabalho com vida fora do trabalho?

5.20 Tem facilidade em tirar uma ou duas horas do seu hordrio para resolver guesties pessoais?

CECECECECECEOECECE L E
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6. Indigue por favor se pensa gue no seu trabalho esta exposto(a) a alguma das seguintes

L1 1 Ji2]

situacdes. Para cada situacdo a que estiver exposto(a), por favor assinale com uma cruz a frequéncia da exposicao, e ainda,
indigue com o respetivo nimero o nivel de incomodo/desconforto que tal situagdo lhe causa, utilizando a seguinte escala:

|N5-:: me incomoda — 1 | Incomoda-me ligeiramente —2 | Incomoda-me bastante — 3 | Incomoda-me profundamente —4

Munca | Raraments | Frequentements | Sempre

6.1.1. Posturas obrigatdrias, esforgo, transporte de pesos, gestos
repetitivos, deslocagbes importantes/longas a pé, longos pericdos em I:‘ I:‘
pé, constrangimentos posturaisarticulares.

6.1.2 Poeiras, gases, vapores ou fumos de qualquer substancia quimica,
acidos, carburantes, compostos organicos, fluidos de lubrificagdo e
refrigeracio, medicamentos, oxidantes, pesticidas, sclventes, etc.

6.1.3 Raios x, raios laser, radiacio ionizante

6.1.4 Trabalho com equipamentos elétricos suscetiveis de causar
electrocussao

6.1.5 Qualquer tipo de vibrages transmitidas a uma parte do corpo ou
B0 COMPO inteiro

6.1.6 Ruido elevado ou nocivo

6.1.7 Calor ou frie intenso

6.1.8 Trabalho com computador ou outros Constrangimentos visuais
6.1.5 Violéncia verbal, assédic sexual, ameacas ou comportamentos
humilhantes, violéncia fisica, bullying

6.1.10 Contacto com lixos, residucs, fluidos organicos, micro organismos,
virus e bactérias

6.1.11 Contacto direto com o publico, clientes ou fornecedores: suportar
exigéncias, confrontar-me com situagdes de tensio nas relagdes, risco de
agressao verbal ou fisica

6.1.12 Trabalho em alra, em espagos confinados, em ambientes
subterranecs ou com risco de soterramento

6.1.13 Discriminagdo etdria, racial/étnica, por nacionalidade, sexo,
religido, deficiéncia, orientagio sexual

6.1.14 CondigBes de iluminagio inadequadas (a mais ou 2 menos)

6.1.15 Trabalho ou condugdo de maguinas, equipamentos e veiculos

(100 O oot g gy o
(100 O oot g gy o

[]

(100 O oot g gy o

[]

(0O O 0o 0dg o

Grau de
Incémodo
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n

n
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7. Indigue por favor se nos dltimos 3 anos sofreu algum dos seguintes problemas de satde. 5e sim, indigue ainda a relagio
Foi agravado

gue considera que essa questdo tem com o seu trabalho Sem relagio
T O meu
o § trabalho
Nao Sim

7.1.1 Problemas musculzres, articulares ou &sseos

[dores, dificuldade em efetuar determinados D |:| Se 5im = |:|
movimentos e gestos)
7.1.2 Cansago rapido, dificuldades de recuperagio, .

Se Sim =
fadiga recommente I;‘ |;| m |;|
7.1.3 Problemas de sono | | Se 5im = |
7.1.4 Problemas respiratarios | | | | Se 5im = | |
7.1.5 Problemas cardiacos L | | | Se 5im = L |
7.1.6 Problemas digestives | | | | Se 5im = | |
7.1.7 Problemas neurcldgicos Se 5im =
7.1 8 Problemas hepdticos (figado, vesicula) L o Se 5im = ||
7.1.5 Problemas renais - | Se 5im = -
7.1.10 Problemas de pele L | L | e 5im = L |
7.1.11 Problemas de circulagio  (varizes, I:l I:l Se Sirm = |:|
adormecimento dos membros, derrames) . — —
7.1.12 Disfungies sexuais | | 3e 5im = |
7.1.13 Dificuldades de visdo L | L | 3e Sim = L |
7.1.14 Dificuldades de audigio
7.1.15 Problemas hormonais L | | | Se Sim = | |
7.1.16 Problemas de memdria e concentragio,

5e Sim =
necessidade de mais tempo para realizar tarefas I:l I:l = =im |:|
7.1.17 Mervosisma, irritabilidade ] [] sesim= ]
7.1.18 Desmoralizacio, sbatimento ] ] Se Sim = ]
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I Iy I

8. Indique, por favor, se alguma das seguintes situacoes se lhe aplica:

8.1 Beneficia de algum reconhecimento formal de incapacidade?
8.2 Espero ter reforma antecipada por motivo de sadde/exposicdo?
8.3 Foram-he propostas medidas individuais justificadas pela idade?
8.4 A ocupagdo de posto foi alterada por condigbes de sadde?

8.5 Foi recolocado noutre posto de trabalho?

00000 §
Ooooo ¢

9. Indigue, por favor, com gue frequéncia tem os seguintes comportamentos:

Munca Raramente Frequentemente Sempre
9.1 Consumao de dlcool

5.2 Consumao de tabaco

9.3 Consumao de medicamentos antidepressivos, calmantes, ansicliticos cu para
dormir

]
[]
L]
[]

9.4 Consumo de outros medicamentos
5.4 10wal?
9.5 Pratica de exercicio fisico

OO o g
O O o
oo o o
O o o

9.6 Consumo de substincias ilegais {i.e. marijuana, haxixe, anfetaminas, cocaina, etc)

10. Como classifica o seu estado de sadde actual?

Mau [_] Razodvel [ | Bom [_| Muito Bom [_]

11. Quando pensa na sua reforma, até que ponto concorda com as seguintes afirmacdes? Utilize por favor a seguinte escala:

Dizcordo tom@imente - 1 Discorde - 2 Concordeo -3 Concordo totalmente - 4

11.1 A reforma leva a problemas como morte prematura, problemas mentais, doenga ou envelhecdmento acelerado

11.2 Preccupa-me que a minha familia ndo me dé apoio depois da reforma

11.3 A reforma ndo me ird perturbar, tenhe a certeza que consigo fazer novos amigos independentements de onde estiver
11.4 Recsio sentir-me 56 depois de me reformar

11.5 A reforma vai-me permitir fazer coisas que n3o podia fazer enguanto trabalhava

11.6 Um reformado ndo tem de facto muito para fazer

11.7 Nio consigo imaginar-me sem trabalhar

11.8 A reforma € uma adaptagao dificil
11.9 Até quando pensa continuar a trabalhar? (selecione apenas uma opcio)
Cuero e sinto-me capaz de trabalhar até 3 idade legal de reforma

Cuero mas ndc me sinto capaz de trabalhar até 3 idade legal de reforma

MN3o quero mas sinto-me capaz de trabalhar até 3 idade legal de reforma

ooodl [ELECELE

M3o quero nem me sinte capaz de trabalhar até 3 idade legal de reforma mas terei de o fazer por razbes econdmicas ou legais

MNic querc nem me sintc capaz de trabalhar até 3 idade legal de reforma pelo que irei pedir reforma antecipada, |:|
independentements das penalizactes

Gostava de continuar a trabalhar para além da idade legal de reforma |:|

12. Indigue por favor o seu grau de concordéncia com as seguintes frases, utilizando a seguinte escala:

Dizcordo totalmente - 1 Discordo - 2 Concordo - 3 Concordo totalmente - 4
12 1 Considero ter informag3o sobre os riscos do meu trabalho

12 2 Tenho a disposigao protecdo individual e coletiva
12 3 Acho que na minha empresa ha preccupagdo em minimizar os riscos profissionais
12 4 Mo dltimo ano, recebi formagio adequada as minhas fungies

12.5 Mo ultimo ano, tive formagdo sobre Sadde e Seguranga no trabalho

CLELCE
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13. Dados do trabalhador:

I I I i

13.1 Idade: | anos
13.2 Sexo Masculin::-l:‘ Femining |:|
133 Nacionalidade  Cidad3o Macional [_|  Estrangeiro da Unido Europeia || Outro ||
12 4 Habilitagbes Literarias
Infericr 42 Classe D 43 Classe Completa D 62 Ano Completo
52 Ano Completo D 122 Ano Completo D Ensino Superior

13.5 Indigue o seu rendimento brute mensal

até 505 euros ] de 50521000 euros [ | de 10002 1500 eurcs

de 1500 a 2500 euros |:| de 2500 a 5000 euros |:| superior a 5000 euros
13.6 Agregado

MNumero de pessoas do agregado familiar:

Numero de descendentes ou ascendentes a cargo:

L]
]

]
[

14. Informacdes da empresa:

14.1 Em que distrito se situa o local onde trabalha?

14.2 Qual a dimensido da empresa onde trabalha?
Microempresa (menos de 10 pessoas) |:| Pequena Empresa (entre 10 e 49 pessoas)
Meédia Empresa [entre 50 e 249 pessoas) |:| Grande Empresa (mais de 250 pessoas)

143 Indigue por favor qual 2 sua fungdo na empresa:

Producio, Fabrico, Estaleiros, Agricultura

Instalagdo, Manutengdo, Reparagio

Limpeza, Trabalho doméstico, Cuidar de criangas cu idosos
Entregas, Compras, Transporte

Recepgdo, Secretaria, Portaria

Gestdo, Contabilidade, Trabalho administrativo

Comércio, Vendas, Assisténda a clientes

Investigacdo, Consultoria, Informatica

Ensing, Sagde

Outra. Jual?

I

0
O

14.4 Desempenha uma fungio de chefia? Ndo [] sim []
14.5 Ha quanto tempo trabalha nesta empresa? | | | Anos | | | Meses
14.6 H3 quanto tempo trabalhanesafungdo? | | la&nos | | | Meses
15. Codigo de Atividade Economica): || | | | | (apreencher pela ACT)
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Anexo B

Regressédo Linear Multipla entre os fatores preditores das expetativas de reforma dos

trabalhadores.
Model Summaryb
Adjusted R Std. Error of Durbin-
Model R R Square Square the Estimate Watson
1 1ag? 035 033 44803 1,880

a. Predictors: (Constant), Riscos_PsicossociaisCERTO, Rendimento bruto
mensal, Como classifica o seu estado de salde actual,
Riscos_Ergondmicos, P5_Recursos, PA_Exigéncias

h. Dependent Yariable: Reforma_Expetativa

ANOVA®
Sum of
Maclel Squares df Mean Square F Sig.
1 Regression 17,593 g 2,832 14 607 ,EJE]E]"
Residual 479,839 23591 201
Total 497 531 2397

a. DependentVariable: Reforma_Expetativa

b. Predictors: (Constant), Riscos_PsicossociaisCERTO, Rendimento bruto mensal,
Como classifica 0 seu estado de sadde actual, Riscos_Ergonamicos,
P&_Recursos, P5_Exigéncias

Coefficients™

Standardized

Unstandardized Coefficients Coefficients Caorrelations Collinearity Statistics
Model B St Error Eeta 1 Sig. Fero-order Partial Part Talerance WIF
1 (Constant) 2,921 080 36,569 000
Rendimentao bruto 037 009 085 4,01 000 0gg 082 081 913 1,095
mensal
Como classifica o seu 055 014 084 3,988 ,oo0o 123 081 080 08 1102
estado de sadde actual
P5_Exigéncias -023 010 -,054 -2,261 024 -088 -,046 -,045 714 1,401
P5_Recursos 024 009 056 2,557 011 A7 052 051 829 1,206
Riscos_Ergondmicos -,040 020 -,044 -2,081 039 -,009 -,042 -,041 869 1,150
Riscos_PsicossociaisCE -,009 021 -011 -, 455 649 -082 -,008 -,008 735 1,360
RTO

a. Dependent Variahle: Refarma_Expetativa
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Anexo C

Regresséo Logistica entre os fatores preditores das inten¢des de reforma dos

trabalhadores.
Model Summary
-2Log Cox & SnellR Magelkerke R
Step likelihood Square Square
1 1048 495% 030 nas

a. Estimation terminated at iteration number &
hecause parameter estimates changed by less
than ,001.

Omnibus Tests of Model Coefficients

Chi-sguare df Sig.
Step1  Step 63,011 ] oan
Block 63,011 ] oan
Model 63,011 ] aoo

Variables in the Equation

B S.E. Wald df Sig. Exp(B)
Step1® P13A -, 296 054 30,397 1 .aon 744
P10 289 087 10,950 1 001 1,336
P5_Exigéncias -102 063 2572 1 104 903
P5_Recursos 183 057 11,248 1 a0t 1,212
Riscos_Ergondmicos -044 18 36 1 712 a7
Riscos_PsicossociaisCE 217 130 2,767 1 096 1,242

RTO
Caonstant 552 483 1,257 1 262 1,737

a. Variable(s) entered on step 1: P13.5 P10, P5_Exigéncias, P5_Recursos, Riscos_Ergondmicos,
Riscos_PsicossociaisCERTO.
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