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Resumo:A pandemia da Coronavírus (SARS-CoV-2) causou reflexos no setor econômico,
principalmente com o aumento do desemprego global. Além disso, evidenciou-se o abalo psicológico aos
indivíduos que perderam pessoas próximas devido à propagação do vírus. Nesta perspectiva, este estudo
tem por objetivo realizar um estudo sob a percepção de colaboradores de empresas localizadas na região
do médio paraíba em relação a qualidade de vida no trabalho e saúde mental em tempos de pandemia.
Para tal, adotou-se uma metodologia de abordagem qualitativa e objetivo descritivo, a partir de um
levantamento survey. Os resultados após o levantamento com 138 colaboradores, evidenciaram que a
maioria dos participantes da pesquisa encontram-se em ambientes que não oferecem baixa qualidade de
vida e pouco investimento em saúde mental para seus colaboradores e mostrou que apesar das
percepções indicarem poucas atividades ofertadas nesse sentido, os colaboradores estão abertos ao



oferecimento de métodos terapêuticos tradicionais e alternativos com objetivo de melhora em sua
qualidade de vida de uma forma geral.

Palavras Chave: Qualidade de vida - Saúde Mental - COVID-19 - Médio Paraíba - 



 

1. INTRODUÇÃO 

O trabalho tem um grande impacto na vida do homem, podendo utilizá-lo como uma 

forma de sobrevivência ou até como uma moeda de troca e com isso, ao longo dos anos, o 

homem foi ocupando cada vez mais a função de trabalhador e assim negligenciando cada vez 

mais seus momentos para desacelerar. Essa dedicação excessiva pelo trabalho pode causar um 

desgaste mental e físico aos colaboradores, em razão disso, é fundamental que exista a 

preocupação com a qualidade de vida no trabalho (QVT). Esta sobrecarga, a longo prazo, pode 

ocasionar a falta de interesse pela atividade exercida e este comportamento é possível ser 

proveniente de uma perturbação psicológica, podendo complicar a relação indivíduo-

organização (SOUZA NETO et al., 2011). 

A atenção com a qualidade de vida e a saúde mental dos trabalhadores se acentua em 

momentos de crise. O vírus da COVID-19 (sigla em inglês para Coronavirus Disease 2019) foi 

detectado pela primeira vez em dezembro de 2019 e após três meses recebeu o status de 

pandemia pela  World Health Organization (WHO) por conta do crescente número de casos e 

mortes, sendo assim, foi possível identificar sua alta taxa de transmissão, a qual criou uma 

demanda inesperada de atendimentos hospitalares gerando um dos grandes desafios na batalha 

contra a pandemia, a sobrecarga do sistema de saúde global, seja ele um sistema privado ou 

público. (MINISTÉRIO DA SAÚDE DO BRASIL, 2021; UNITED NATIONS, 2020; 

NORONHA KVMS et al., 2020; LEDNICKY et al., 2020). Tais eventos vulnerabilizam a 

sociedade, o que pode acarretar em distúrbios sociais psicológicos, assim afetando a capacidade 

de confrontação da população como um todo, de diferentes formas e potências (MINISTÉRIO 

DA SAÚDE DO BRASIL, 2020).  

A COVID-19, causada pelo betacoronavírus SARS-CoV-2, teve seu primeiro caso 

detectado na cidade de Wuhan, China em dezembro de 2019. Os sintomas da infecção possuem 

diferentes níveis de complexidade, onde certos casos, a doença se apresenta assintomática, em 

casos leves, as manifestações são de sintomas não específicos e em casos moderados a críticos, 

pode apresentar sinais iniciais de pneumonia ou levar o paciente a incubação por conta da 

Síndrome Respiratória Aguda Grave (MINISTÉRIO DA SAÚDE DO BRASIL, 2021). Em 

março de 2020, após o Media Briefing, realizado pela WHO, foi apontado à crescente nos 

números de casos e de mortes causadas pelo vírus, e declarado o status de pandemia (UNITED 

NATIONS, 2020). 

Inicialmente a China se tornou o único país a vivenciar o rescaldo da crise em abril de 

2020, e começou a tomar medidas para ajudar países como Itália e Estados Unidos, que ainda 

estavam nos estágios iniciais da pandemia. Até a o fim da segunda semana de junho de 2021, 

3.770.361  pessoas perderam a vida vítimas do vírus SARS-CoV-2, onde 12,71% dessas vítimas 

se localizam no Brasil, local onde foi identificado a variante Gamma em janeiro de 2021, uma 

das quatro variantes que são consideradas preocupantes, que podem apresentar uma maior 

transmissibilidade ou uma alteração na carga viral, podendo assim, diminuir a eficácia de 

medidas sociais, vacinas, entre outras medidas tomadas para o combate da doença (WHO, 

2021). 

Diversas organizações internacionais se manifestaram quanto à premência dos cuidados 

em saúde mental na pandemia da COVID-19 (WHO, 2020a). O combate a tais situações tornou-

se tema de debate da OMS, que publicou um documento em 2007 que enfatizava a necessidade 

de os países se planejarem com antecedência para lidar com crises e desastres inesperados 

(WHO, 2007). Também deve ser descrito que outros estudos sobre crises de saúde pública 

também enfatizam que os cuidados de saúde mental devem ser tão importantes quanto os 

cuidados de saúde primários (DOUGLAS, DOUGLAS, DOUGLAS, 2009; PARK, PARK, 

2020; STEVENSON et al., 2009). 



 

  

No período de quarentena, pôde se observar alguns dos tópicos que desencadeiam o 

transtorno de estresse, como o período em quarentena, medo da infecção, frustração, tédio, falta 

de informação e de suprimentos básicos, e estressores pós-quarentena como, questões 

financeiras e o estigma social, gerando assim, efeitos psicológicos causados por essa privação 

de contato são que podem se prolongar por um longo prazo (BROOKS et al., 2020). Estudos 

apontam que, em fases como essa, deve existir também a preocupação pela saúde mental, visto 

que, por ser um momento de pandemia, existe o risco iminente de contrair a infecção e a 

propagação do vírus, o que pode gerar uma sensação de insegurança na população (PARK, 

PARK, 2020; STEVENSON ET AL., 2009).  

Partindo deste contexto, este estudo tem por objetivo levantar a percepção de 

colaboradores de empresas localizada na região do médio paraíba fluminense, em relação à 

qualidade de vida no trabalho e saúde mental em tempos de pandemia. Portanto, esta pesquisa 

busca atrair atenção para o tema e contribuir para a discussão sobre saúde mental e qualidade 

de vida dos trabalhadores e contribuindo para as organizações, ao assessorar decisões 

estratégicas dos empregadores da região, dado que apresenta um parecer acerca da QVT do 

ponto de vista de colaboradores da região. Ademais, pode ser utilizada como fonte de pesquisa 

tanto para os atuais e futuros pesquisadores e colaboradores. Além disso, busca contribuir para 

o acervo literário sobre a QVT e saúde mental durante o período da pandemia COVID-19 no 

Brasil, tema que se encontra em desenvolvimento devido a atual situação em que se vive. 

Para atender a esse objetivo, o trabalho está estruturado em cinco partes iniciando pela 

introdução, seguido pelo referencial teórico dividido em três seções. A terceira parte traz a 

metodologia, na qual foram apresentados os procedimentos do estudo utilizados para dar 

embasamento científico à pesquisa. Finalmente, são expostas as considerações finais e as 

referências bibliográficas. 

2. REFERENCIAL TEÓRICO 

2.1. QUALIDADE DE VIDA NO AMBIENTE DE TRABALHO (QVT) 

Desde de que empresas começaram a perceber que a tecnologia deixou de ser o principal 

fator de sucesso e estão cada vez mais conscientes de que o capital intelectual que possuem terá 

um impacto significativo nesta situação, funcionários de organizações também são 

considerados seres humanos e, portanto, têm suas necessidades, desejos e problemas inerentes, 

mas esses problemas afetam diretamente a qualidade do seu trabalho. Com isso, o foco de 

Walton da pesquisa de qualidade de vida e trabalho é priorizar a redesignação de cargos para 

provar que esses cargos são mais produtivos e satisfatórios, e são mais eficazes para as pessoas 

e organizações, visando a posição favorável e o design de trabalho (WALTON, 1975 apud 

FERNANDES 1996, p. 35) 

A discussão desta seção não vem de hoje, existem estudos sobre a temática  há muitos 

anos, pesquisas anteriores estão nessa direção e apoiam essa questão, como destaca Rodrigues 

(2001, p.76): “em 300 AC, os ensinamentos de Euclides Alexandrino sobre os princípios da 

geometria foram aplicados para melhorar os métodos de trabalho dos fazendeiros no Nilo, ou 

"Lei de Alavancagem" de Arquimedes, que começou a reduzir a força física de muitos 

trabalhadores no trabalho de 287 AC”. 

A qualidade de vida no trabalho se tornou uma preocupação do ser humano desde o 

início de sua existência. Podendo adotar outras palavras, pautadas em outros temas, mas sempre 

voltada para promover ou apresentar satisfação e/ou bem-estar ao trabalhador no desempenho 

de suas atividades (RODRIGUES, 2001, p.76). Huse e Cumings (1985 apud SAMPAIO, 2004, 

p. 28) apresentam esboços desenvolvidos em 1957, quando Davis e cia alcançaram pesquisas a 

fim de modificar as linhas de montagem nos EUA, com o intuito de tornar as atividades diárias 



 

  

mais agradáveis. Na década de 70 que verdadeiramente surgiu o desenvolvimento da qualidade 

de vida no trabalho, especialmente pelo fato da criação de centros de estudos voltados ao tema 

abordado nos Estados Unidos (SAMPAIO, 2004, p.28).  

No contexto do desenvolvimento econômico, pesquisas estão sendo realizadas para 

fornecer subsídios para que os trabalhadores desempenhem melhor suas funções, Por exemplo, 

Elton Mayo constatou em sua pesquisa que as relações sociais desses trabalhadores aumentam 

a produtividade no trabalho (SAMPAIO, 2004). 

Tomando-se como apoio o estudo visando a Qualidade de vida no Trabalho, o parâmetro 

número 7 é o ambiente de vida que busca “hesitar” a vida social do dito-cujo com a vida focada 

nas tarefas diárias, observando então os seguintes aspectos: papel balanceado no trabalho 

(equilíbrio entre jornada de trabalho, viagens, exigências de carreira e convívio familiar) e 

horário de entrada e saída do trabalho (observância aos horários de entrada e saída dos 

funcionários e o seu cumprimento) (FERNANDES, 1996). 

Segundo Silva Marchi (1997, p.56), as ações que podem ser desenvolvidas no domínio 

de um Programa de Promoção da Saúde, que inclui qualidade de vida e cardiologia preventiva, 

reportam-se, basicamente, às seguintes linhas de atuação: detecção e controle da hipertensão 

arterial, hipercolesterolemia e diabetes; combate à obesidade; programa de atividade física; 

combate ao tabagismo; controle do estresse; ergonomia; educação nutricional, relacionamento, 

programas com envolvimento de famílias, comunidade, etc. 

Mostrando, ainda, o quanto o estudo de Walton para Qualidade de Vida no Trabalho é 

abrangente, temos o seu último parâmetro que é a relevância social da vida no trabalho: busca 

observar o quanto o funcionário percebe a importância que a empresa que trabalha tem para a 

sociedade e qualidade de prestação dos serviços e está subdivido em: imagem da instituição 

(orgulho e satisfação que o empregado tem por fazer parte da empresa), responsabilidade social 

da instituição (percepção que o empregado tem para a sociedade em que está inserido e a 

solução dos problemas da comunidade sem que lhe cause danos), responsabilidade social pelos 

serviços (qualidade dos serviços colocados à disposição da sociedade, observados pelos 

funcionários) e responsabilidade social pelos empregados (valorização e participação na 

instituição sentida pelos funcionários) (FERNANDES, 1996). 

2.2. SAÚDE MENTAL 

Devido à grave crise social, as pessoas estão prestando cada vez mais atenção à saúde 

mental. A pandemia de coronavírus 2019 (COVID-19) pode ser descrita como uma dessas 

crises, sendo classificada como um dos maiores problemas de saúde pública internacional das 

últimas décadas, afetando quase todo o planeta (WHO, 2020). Eventos como esse podem causar 

distúrbios psicológicos, sociais e também afetar a capacidade de enfrentamento de toda a 

sociedade, com intensidade e propagação variáveis (MINISTÉRIO DA SAÚDE DO BRASIL, 

2020). Esforços emergenciais de diferentes áreas do conhecimento, incluindo a psicologia, são 

necessários para encontrar maneiras de lidar com o contexto de crise. 

A Organização Mundial de Saúde (OMS) (2013) define saúde como um “estado de 

completo bem-estar físico, mental, social e não apenas a ausência de doença ou enfermidade”. 

A saúde mental pode ser definida como um estado de bem-estar mental, onde o indivíduo é 

capaz de ser produtivo e lidar com estresse, o qual pode ser afetada, não somente por atributos 

individuais, mas por diferentes fatores, como condição de trabalho, políticas nacionais e 

ambientais, padrões de vida, entre outros, as quais devem ser abordadas por meio de abordagens 

estratégicas que promovam, previnam, tratem e recuperam de uma forma geral (WHO, 2013).   

Anteriormente, a população acreditava que ao buscar pela saúde mental, significava a 

existência de doenças mentais, o que auxiliou no estigma que envolve assuntos voltados para a 



 

  

saúde mental, esse que se abrandou com a elaboração de um conceito de saúde mental criado 

pela OMS (AMARANTE, 2007). Segundo Campos (2019) alguns dos desafios para rede de 

saúde mental brasileira são a falta de cooperação de familiares e usuários, a falta de estudos 

mais abrangentes acerca de localidades e tipos de serviços e além disso, identificou-se que a 

avaliação da rede é negativa. 

Após levantamento da literatura nacional sobre saúde mental e trabalho, Masumoto e 

Faiman (2014) observaram que até quem trabalha com conhecimento, questões sociais e até 

mesmo com saúde acabam se encontrando em uma situação de trabalho, onde sentem que 

devem ser polivalentes, ter habilidade para lidar com pessoas, sempre buscar atualizações, além 

de sempre almejar um aumento de produção incessante e, ao falhar ou não atingir essas metas, 

acaba gerando um sentimento de fracasso, o que em certos casos pode desencadear mecanismos 

de enfrentamento que envolvem o uso de entorpecentes. Ademais, identificaram que em 

ambientes competitivos, a sensação de fracasso individual só é notória quando se alcança um 

nível extremo, o que, para organização, não é favorável (MASUMOTO E FAIMAN, 2014). 

2.3. ESTUDOS ANTERIORES 

Ao buscar por estudos que abordam o assunto apresentado, identificou-se que os 

mesmos culminam nos mesmos resultados. Por exemplo, o estudo realizado por Sato e 

Bernardo (2005) compara os problemas na saúde mental identificados em trabalhadores de 

meados da década de 1980 com os problemas do ano de 2005, e concluiu que ao longo destes 

25 anos, o investimento e a promoção da importância da saúde mental aumentou e reconhecem 

a importância de saúde mental de trabalhadores, no entanto, atualmente, esses funcionários têm 

consciência quais são as situações vividas no ambiente de trabalho que afeta negativamente sua 

saúde mental, mas acabam se submetendo a essas condições, pois o receio do desemprego é 

maior, assim se sujeitando a condições não-favoráveis à sua saúde mental. 

El-Aouar, Vasconcelos e Neto (2012) propuseram a associação de níveis de qualidade 

de vida com a música no ambiente laboral fabril, buscando verificar se as duas variáveis podem 

se relacionar. Os autores puderam concluir que a introdução de música no ambiente de trabalho 

estudado teve uma reação positiva em relação ao nível de QVT, no entanto, deve se atentar 

como e onde será aplicado a música no intuito de se manter balanceado a relação entre o 

trabalho e a música. 

Ao realizar um estudo com o objetivo de descobrir as variáveis que influenciam na 

Qualidade de Vida no trabalho restringindo o local da pesquisa para uma empresa localizada 

na Bahia, Ribeiro e Santana (2015) chegaram à conclusão que é essencial investir na qualidade 

de vida no trabalho pois, ainda que a população estudada possua uma reação positiva em relação 

à empresa devido a sua contribuição para sociedade, em consequência da inexistência de 

projetos voltados para a qualidade de vida foi identificado um insatisfação coletiva sobre, além 

da falta dos projetos de QVT, o equilíbrio entre trabalho e vida pessoal, segurança do trabalho, 

remuneração e a falta de engajamento da população em decisões estratégicas da empresas. 

Foram propostas algumas sugestões de melhoria como a elaboração de um plano de carreira, 

maior autonomia no trabalho, entre outros. 

Richard E. Walton estudou e desenvolveu dimensões que buscam mensurar a qualidade 

de vida que após 40 anos de sua criação ainda é utilizado. Nesse modelo, Walton estipulou 8 

dimensões que auxiliam no processo de mensuração (OLIVEIRA E ANDRADE, 2011):  

1) Compensação justa e adequada:  busca saber se a remuneração do trabalhador faz jus 

com as atividades que desenvolvem em seu ambiente de trabalho; 



 

  

2) Condições de trabalho: buscam entender se o ambiente de trabalho segue a legislação 

vigente e oferecem as condições adequadas para que os funcionários não apresentem 

estresse, esgotamento físico ou mental, entre outros; 

3) Uso e desenvolvimento de capacidades: relaciona-se ao trabalho desempenhado, se o 

trabalhador tem autonomia e se sente satisfeito com o papel que está desempenhando; 

4) Oportunidade de crescimento e segurança: relaciona com as oportunidades internas de 

crescimento e a segurança que a empresa oferece a seus funcionários; 

5) Integração social na organização: busca avaliar as relações interpessoais dentro da 

empresa, se é um ambiente que promovem boas condições sociais, como, igualdade, 

relacionamento, ausência de preconceitos; 

6) Constitucionalismo: busca entender se os direitos e deveres dos trabalhadores são claros 

e bem definidos;  

7) O trabalho e o espaço total de vida: avalia o equilibro entre o trabalho e a vida pessoal 

do trabalhador, visto que, se este desequilíbrio ocorre, pode afetar negativamente o 

trabalhador na organização e, consequentemente sua vida pessoal; 

8) Relevância social da vida no trabalho: esta dimensão demonstrará a importância da 

organização fora do ambiente de trabalho, ou seja, como é a imagem da empresa, quais 

são suas responsabilidades perante a sociedade e perante seus colaboradores. 

A fim de analisar a qualidade de vida no trabalho na percepção de servidores públicos 

em uma instituição federal de ensino superior na cidade de Mossoró, Alves, Correia e Silva 

(2019) utilizaram o método de avaliação de Walton (1973), o qual utiliza as oito dimensões, já 

apresentadas no parágrafo acima. Após análise dos resultados, os autores concluíram que a 

instituição pesquisada obteve uma avaliação positiva pelos respondentes, no entanto, apontam 

que é necessário buscar um equilíbrio entre as dimensões, visto que algumas delas receberam 

avaliações insatisfatórias, em razão disso devem ser tomadas iniciativas para que essa má 

percepção acerca de determinadas dimensões seja alterada para a melhora do resultado. 

Silva, Santos e Oliveira (2020), realizaram um levantamento sobre os efeitos do novo 

Coronavírus na saúde mental de indivíduos e coletividades, e concluíram que, após estudo 

reflexivo a partir da revisão da literatura sobre as consequências na saúde mental após a 

pandemia do coronavírus, que a população teve sua saúde mental completamente impactada 

pela pandemia de formas distinta e que, por conta disso, a forma como será construída a política 

de enfrentamento deve ser cuidadosa e, ao fim sugerem como medida, o estabelecimento de 

rotinas, autoconhecimento e reflexão, além do aproveitamento dos momentos de lazer. 

Já no estudo realizado, a partir de auto relato de antecedentes e consequentes, Sousa et 

al. (2021) apontou-se a dificuldade prévia que o público-alvo do estudo já possui em relação ao 

acesso a serviços voltados para saúde, situação que só piorou com o início da pandemia, em 

conclusão evidenciam um declínio na saúde mental dos homens no momento de pandemia do 

COVID-19 por conta de diversos fatores, por exemplo problemas financeiros, isolamento 

social, vulnerabilidade da situação de trabalho, dificuldades no acesso à saúde, luto, etc.  

De forma geral os resultados dos estudos corroboram com os achados na literatura 

acerca do tema, ao levantar evidências em condições e ambientes de trabalho, e reforçam a 

importância do tema principalmente devido ao impacto da pandemia do coronavírus na 

qualidade de vida e saúde mental dos colaboradores.  

3. METODOLOGIA 

Buscando realizar um estudo sob a percepção de colaboradores de empresas localizada 

na região do médio paraíba em relação a qualidade de vida no trabalho e saúde mental em 

tempos de pandemia, adotou-se um estudo de abordagem qualitativa e objetivo descritivo, a 

partir de um levantamento survey.   



 

  

Quanto ao objetivo descritivo, é assim classificado ao explorar e construir hipóteses 

para o problema estudado, e características descritivas, pois busca descrever a população 

estudada, identificar relações entre as variáveis abordadas e avaliar o nível de satisfação acerca 

de empregadores da região do Médio Paraíba. Em relação à análise de dados qualitativos, 

acredita-se que a realidade possa ser analisada por diferentes perspectivas, seu realizador 

procura se aproximar do tema que está sendo pesquisado, diferentemente do pesquisador 

qualitativo, o qual busca se distanciar dos fatos (GIL, 2018).  

O instrumento de coleta de dados foi o questionário, composto por três seções, sendo 

que a primeira seção teve objetivo de caracterizar os profissionais através de variantes pessoais, 

demográficas, geográficas e profissionais. As questões apresentadas na segunda seção 

buscavam levantar informações sobre saúde mental, aspectos da companhia em que atuam e os 

investimentos em saúde mental e qualidade de vida que realizam, e como é o ambiente 

organizacional em que se encontram. Por fim, a terceira seção apresenta métodos terapêuticos 

que tem o objetivo de melhorar a qualidade de vida e saúde mental e verificar a sua aderência 

caso fosse oferecido como um benefício para colaboradores.  

Para quantificar as questões voltadas para o ambiente organizacional fez o uso de uma 

escala tipo likert, a qual, segundo Wynd, Schmidt e Schaefer (2003 apud SILVA et al. 2021) é 

uma ferramenta utilizada na psicologia e administração com o objetivo de quantificar o 

comportamento humano. A escala possui 5 pontos, onde o ponto 1 significa “discordo 

totalmente”, o 2 “discordo”, o 3 “nem discordo, nem concordo”, o 4 “concordo” e o 5 “concordo 

totalmente”. As perguntas que utilizaram a escala abordaram duas afirmativas, a primeira foi 

“A empresa na qual trabalho se preocupa com a saúde mental de seus colaboradores.” e a 

segunda “Meu ambiente de trabalho é tranquilo e não me proporciona momentos de estresse”. 

Para facilitar a análise a escala foi adaptada, seguindo o modelo de respostas utilizado 

no WHOQOL-100, onde os valores 1, 2, 3, 4, 5, conforme apresentado anteriormente, fossem 

substituídos por ‘0%; 25%; 50%; 75%; 100%’, respectivamente. Ao determinar uma base, 

optou-se por utilizar os pontos intermediários: 25% a 75%, sendo assim, qualquer porcentagem 

fora desses pontos seria uma alta discordância ou uma alta concordância (FLECK et al., 1999). 

Para calcular a média foi utilizado o software Microsoft Excel. O questionário completo 

encontra-se no apêndice A, e foi disponibilizado online, por meio da plataforma Google Forms.  

A coleta de dados ocorreu após a disponibilização do questionário via redes sociais 

(WhatsApp e Instagram), buscando atingir o máximo de trabalhadores da região possíveis. A 

amostra da pesquisa foi composta por indivíduos que possuam algum vínculo empregatício com 

uma empresa da região do Médio Paraíba Fluminense. A amostra da pesquisa foi composta por 

148 participantes, dessa amostra inicial, aproximadamente 93% das respostas puderam ser 

aproveitadas, foram excluídos 10 questionários, pois os respondentes não trabalhavam em 

empresas da região estudada, assim, totalizando 138 respostas como a amostra final. A seção a 

seguir apresenta os resultados e a respectiva análise.  

4. ANÁLISE DOS RESULTADOS 

Esta seção tem por objetivo apresentar e discutir os resultados após a coleta de dados 

com os colaboradores. A primeira seção do questionário foi utilizada para definir o perfil dos 

respondentes, com objetivo de colher informações, como, idade, sexo, nível de escolaridade, se 

possuíam algum vínculo empregatício e se sim, a localização da organização. 

Foram apresentadas seis faixas etárias diferentes aos 138 respondentes que variaram de 

18 anos até 60 ou mais, 26,1% dos entrevistados se enquadram na faixa de 30 a 39 anos e 23,9% 

na faixa de 18 a 24 anos. A maior parte é do sexo feminino (65,9%). O nível de escolaridade 

dominante foi o ensino superior incompleto (34,1%), seguido da pós-graduação completa 



 

  

(30,4%). Dos 138 entrevistados, 41,32% trabalham em Resende, 37,7% trabalham em Itatiaia, 

10,1% em Porto Real, 5,1% em Volta Redonda, 3,6% em Barra Mansa, 07% em Penedo, 0,7% 

em Pinheiral e 0,7% dos respondentes atuam em duas cidades, Volta Redonda e Itatiaia.  

Na segunda seção, questionou-se sobre saúde mental e o ambiente de trabalho que os 

respondentes estão inseridos. Ao perguntar aos participantes se eles buscam cuidar de sua saúde 

mental, 89,1% responderam que “Sim” os outros 10,9% responderam que “Não”. Nas duas 

perguntas seguintes, foram utilizadas a escala Likert. A primeira afirmação almeja entender se 

os funcionários acreditam que seu empregador se preocupa com a sua saúde mental de seus 

empregados, onde 1 significa “discordo totalmente” e 5 “concordo totalmente”, os resultados 

obtidos podem ser vistos no gráfico 1. 

Gráfico 1 – Preocupação da Empresa com a Saúde Mental dos Trabalhadores 

 

Fonte: Elaborado pelos autores 

 

A segunda afirmação, buscou avaliar o ambiente de trabalho no qual os respondentes 

estão inseridos, apresentaram resultados que indicam que a maior parte dos respondentes estão 

inseridos em ambientes que podem ser prejudiciais a sua saúde mental e proporcionam uma 

qualidade de vida no trabalho adequada, conforme apresenta o gráfico 2: 

Gráfico 2 - Descrição do Ambiente de Trabalho 

 

Fonte: Elaborado pelos autores 

Para obter uma resposta mais assertiva aderiu-se a escala do WHOQOL-100, método 

utilizado anteriormente por Sousa e Souza (2020) onde buscavam avaliar ações de qualidade 

de vida no trabalho de funcionário em um shopping center. 



 

  

Quadro 1 - Média e resultados da escala Likert 

Afirmações do questionário Média Resultado 

"A empresa na qual eu trabalho se 

preocupa com a saúde mental de 

seus colaboradores"  

51% Nem discordo e nem concordo 

"Meu ambiente de trabalho é 

tranquilo e não me proporciona 

momentos de estresse" 

43% Discordo 

Fonte: Elaborado pelos autores 

Conforme quadro 1, os funcionários participantes da pesquisa, nem concordam e nem 

discordam em relação a afirmação sobre a preocupação por parte da empresa sobre saúde 

mental que foi apresentada e em relação a média das respostas sobre a segunda afirmação 

apresentada voltada para a descrição do ambiente de trabalho, os funcionários apenas discordam 

da afirmação. Portanto, a percepção em relação a preocupação da empresa acerca da saúde 

mental foi indiferente, considerando-a em um ponto neutro.  

Conforme destaca Sousa e Souza (2020) o equilíbrio entre desempenho e qualidade de 

vida no trabalho é extremamente importante, portanto, conhecer o nível de satisfação dos 

funcionários é uma ferramenta que pode proporcionar uma tomada de decisão mais coerente 

com a realidade de cada uma delas. Além de conhecer o nível, evidenciar as práticas e torná-

las claras para os colaboradores de modo que os mesmos possam compreender tais práticas é 

essencial para este processo.  

Após, foi questionado se a empresa em que atuam propõe atividades ou fornece 

benefícios voltados para a promoção da saúde mental de seus colaboradores, 71,7% 

responderam que “Não” e 28,3% responderam que “Sim”. O que mostra que, de forma geral, 

há pouca oferta de atividades de promoção da saúde mental nas organizações localizadas na 

amostra da pesquisa.  

Silva, Santos e Oliveira (2020) destacam que é possível vivenciar a situação da 

pandemia de forma mais flexível e saudável possível, mas para isso é importante o 

estabelecimento de rotinas, ter um momento de autoconhecimento e reflexão, pausas ao assistir 

noticiários que possam causar angústia ou desconforto, e praticar alguma atividade laboral, de 

relaxamento e lazer, e procurar sempre fortalecer os vínculos, práticas essas que podem ser 

realizadas inclusive no ambiente de trabalho.  

Dessa forma, questionou-se aos participantes que atuam em empresas que não fornecem 

atividades e benefícios voltados para saúde mental,  sobre a possibilidade da empresa ofertar 

essas atividades, se nesse caso eles acreditam que deveria fornecer, 68,1% responderam que 

“Deveria fornecer, e teria interesse em participar”, 23,9% respondeu que “Já fornece serviços 

em prol da saúde mental”, 7,2% responderam “Deveria fornecer, mas não teria interesse em 

participar” e 0,7% respondeu que “Não deveriam fornecer”. Evidenciando uma boa 

aceitabilidade e interesse pelas atividades por parte dos colaboradores.  

Na terceira seção, foi abordado a percepção dos respondentes acerca de métodos que já 

são utilizados para a melhora na qualidade de vida e saúde mental. Foi questionado se o 

respondente já realizou terapia com psicólogo(a), 48,6% responderam “Sim, e obtive uma boa 

experiência”, 30,4% responderam “Não, mas teria interesse”, 14,5% responderam “Não, e 

nunca tive interesse” e 6,5% responderam “Sim, mas não obtive uma boa experiência”. Após, 

foi perguntado se os respondentes já realizaram a meditação guiada, 29,7% responderam “Sim, 



 

  

e obtive uma boa experiência”, 40,6% responderam “Não, mas teria interesse”, 23,9% 

responderam “Não, e nunca tive interesse” e 5,8% responderam “Sim, mas não obtive uma boa 

experiência”. Por fim, foi questionado se os participantes já realizaram yoga, 16,7% 

responderam “Sim, e obtive uma boa experiência”, 52,9% responderam “Não, mas teria 

interesse”, 26,8% responderam “Não, e nunca tive interesse” e 3,6% responderam “Sim, mas 

não obtive uma boa experiência”. Portanto, entende-se que boa parte dos respondentes estão 

abertos a métodos terapêuticos alternativos, como meditação e yoga, e a métodos terapêuticos 

tradicionais, como a terapia clínica realizada por um psicólogo(a). Além de indicarem possíveis 

métodos pelos quais os respondentes possuem interesse em utilizar, indica também que têm 

interesse em buscar formas de melhorar sua saúde mental. 

Por fim, as questões voltadas para métodos terapêuticos padrões e alternativos foram 

apresentas aos participantes, com objetivo de verificar se os respondentes teriam interesse em 

realizar as atividades apresentadas, visto que, Zanon et al.(2020), ao realizar um estudo o qual 

busca a aplicações e implicações da Psicologia Positiva em tempos de pandemia, concluiu que 

o uso da meditação mindfulness, no momento de isolamento social pode promover bem-estar, 

autoconhecimento, auto compaixão e criatividade e além desses, o uso da meditação pode ser 

utilizado como uma forma de manter a saúde mental. Esta seria, portanto, alternativas e opções 

de atividades a serem ofertadas aos colaboradores não apenas para melhoria da QVT, mas 

também para promoção da saúde mental.  

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

O objetivo deste estudo foi levantar a percepção de colaboradores de empresas 

localizada na região do médio paraíba, em relação à qualidade de vida no trabalho e saúde 

mental em tempos de pandemia. Após a análise dos resultados dos questionários levantados 

com 138 participantes, conclui-se que a maior parte das empresas em que os colaboradores 

possuem vínculo empregatício, não possuem benefícios ou ofertam atividades voltadas para a 

promoção da qualidade de vida e saúde mental no ambiente de trabalho e que, se propusessem 

ações voltadas para o tema discutido, a maior parte dos respondentes teriam interesse em 

participar dessas. Constatou-se, através do resultado obtido do questionário aplicado que, do 

ponto de vista dos trabalhadores, a promoção de ações que demonstrem a preocupação pela 

saúde mental dos funcionários das empresas da região é mediana, visto que, as respostas foram 

de 51%, o que, ao interpretar esse resultado, não foi possível inferir que há essa preocupação, 

pode ser que existam determinadas ações ou eventos, mas não de forma que sejam significativas 

para os colaboradores.  

Além disso, em relação ao resultado da afirmação, “Meu ambiente de trabalho é 

tranquilo e não me proporciona momentos de estresse”, têm-se a percepção de que não é ideal 

o ambiente de trabalho em que os respondentes se encontram para a saúde mental e qualidade 

de vida, visto que, a média de respostas indicam maior discordância dessa afirmação.   

Em relação às questões que apresentam métodos que auxiliam na saúde mental, 

proposto ao fim do questionário, a reação dos respondentes foi positiva, visto que, parte dos 

participantes já realizaram algum dos métodos e possuem uma boa experiência e uma outra 

porcentagem considerável que apesar de não possuírem experiência com os métodos 

apresentados, no entanto, têm interesse em realizá-los. Esses resultados podem ser utilizados 

por empregadores, ao buscarem estratégias para a promoção da QVT e saúde mental em suas 

organizações. 

Quanto às limitações deste estudo, pode-se destacar as características da amostra, 

portanto esses resultados não podem ser generalizados. Outra limitação foi a não identificação 

das organizações ou setores, que poderia permitir inferir se há diferença entre os setores 



 

  

analisados. Como estudos futuros, sugere-se a aplicação desta pesquisa na mesma região, 

buscando atingir um público maior de entrevistados, algum novo empreendimento, visto que a 

região estudada é uma região conhecida por investimentos multinacionais, e para verificar se o 

tempo pode interferir em relação ao contentamento nas questões relacionadas à QVT e saúde 

mental. Além da aplicação da percepção por parte das empresas e o estudo de caso em uma 

empresa para analisar as variáveis que influenciam a QVT e a saúde mental em tempos de 

pandemia.  

Por fim, investimentos na qualidade de vida no trabalho e na saúde mental de 

colaboradores são fundamentais para o crescimento e a prosperidade de uma organização. É 

essencial que as necessidades dos trabalhadores sejam conhecidas pelos os cargos de gestão de 

uma empresa, visto que essas podem afetar em decisões estratégicas da organização. Sendo 

assim, é de extrema importância a criação de projetos que promovam a qualidade de vida no 

trabalho, com o objetivo de evitar e solucionar problemas que são gerados por conta do tema, 

como a falta de valorização, motivação, e até mesmo produtividade, onde a falta desse podem 

afetar qualidade e o financeiro da organização. Espera-se ter levantado a discussão dessa 

temática principalmente diante do atual contexto que estamos vivenciando. 
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ANEXO I 

QUESTIONÁRIO APLICADO PARA COLETA DE DADOS 

 

Assinale com um X a alternativa que melhor responde à sua realidade. 

 

1. Qual seu gênero? 

( ) Feminino   ( ) Masculino  ( ) Prefiro não dizer 

 

2 . Qual sua faixa etária? 

( )18 a 24 anos  ( )25 a 29 anos  ( ) 30 a 39 anos  ( ) 40 a 49 anos  ( )50 a 59 anos  

( ) 60 anos ou mais 

 

3 . Qual cidade você reside?  

( ) Resende ( ) Volta Redonda ( ) Itatiaia ( ) Porto Real ( ) Barra Mansa 

( ) Outros: __________________________ 

 

4. Qual é o seu nível de escolaridade? 

( ) Ensino Médio Incompleto ( ) Ensino Médio Completo ( ) Ensino Superior Incompleto 

( ) Ensino Superior Completo ( ) Mestrado ( ) Doutorado 

 

5. Você trabalha (possui vínculo empregatício com alguma organização)?  

( ) Sim ( ) Não 

 

6. Qual cidade você trabalha? 

( ) Resende ( ) Volta Redonda ( ) Itatiaia ( ) Porto Real ( ) Barra Mansa 

( ) Outros: __________________________ 

 

7. Você busca cuidar de sua saúde mental? 

( ) Sim ( ) Não 

 

8. Em relação as afirmativas a seguir acerca do seu ambiente de trabalho, assinale qual o seu 

grau de concordância de 1 a 5  (considerando 1 como discordo totalmente e 5 como concordo 

totalmente) 

"A empresa na qual eu trabalho se preocupa com a saúde mental de seus colaboradores" 

Discordo Totalmente ( ) 1 ( ) 2 ( ) 3 ( ) 4 ( ) 5 Concordo Totalmente 

 

"Meu ambiente de trabalho é tranquilo e não me proporciona momentos de estresse" 

Discordo Totalmente ( ) 1 ( ) 2 ( ) 3 ( ) 4 ( ) 5 Concordo Totalmente 

 

9. A organização em que você trabalha, propõe atividades ou fornece benefícios voltados para 

a promoção da saúde mental de seus colaboradores? 

( ) Sim ( ) Não  

 

10. Caso sua empresa não forneça serviços em prol da saúde mental dos funcionários, você 

acredita que ela deveria fornecer? 



 

  

( ) Já fornece serviços para a promoção da saúde mental. 

( ) Deveria fornecer, e teria interesse em participar. 

( ) Deveria fornecer, mas não teria interesse em participar. 

( ) Não deveria fornecer. 

 

11. Você já realizou terapia com um psicólogo(a)? 

( ) Sim, e obtive uma boa experiência 

( ) Sim, mas não obtive uma boa experiência 

( ) Não, mas teria interesse 

( ) Não, e nunca tive interesse 

 

12. Você já realizou meditação guiada? 

( ) Sim, e obtive uma boa experiência 

( ) Sim, mas não obtive uma boa experiência 

( ) Não, mas teria interesse 

( ) Não, e nunca tive interesse 

 

13. Você já realizou yoga? 

( ) Sim, e obtive uma boa experiência 

( ) Sim, mas não obtive uma boa experiência 

( ) Não, mas teria interesse 

( ) Não, e nunca tive interesse 
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