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entrega. Por conseguinte, qualquer utilizacdo dos seus contetdos deve ser exercida com
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trabalho, contém contributos originais e sdo reconhecidas todas as fontes utilizadas,
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de referéncias. A autora declara, ainda, que nédo divulga na presente dissertagdo quaisquer
contetidos cuja reproducao esteja vedada por direitos de autor ou de propriedade industrial.



Resumo

Os cuidadores de criancas e adolescentes em Acolhimento Residencial (AR), pela exigéncia
fisica e emocional do seu trabalho, encontram-se particularmente suscetiveis a exaustdo
emocional. Contudo, ainda é escassa a investigacdo acerca dos processos que contribuem
para explicar este fendmeno nestes profissionais. O presente estudo teve como objetivo
investigar o efeito de variaveis pessoais (e.g., idade, sexo, anos de escolaridade, regulacédo
emocional) e contextuais (racio crianca-cuidador) nos niveis de exaustdo emocional. A
amostra incluiu 212 cuidadores de 21 casas de acolhimento (CA) do distrito do Porto. As
medidas de autorrelato incluiram um questionario sociodemografico, Oldenburg Burnout
Inventory (OLBI) e Affect Regulation Checklist (ARC). Os profissionais do AR parecem
apresentar niveis mais elevados de exaustdo emocional quando comparados com outros
profissionais. Através de uma andlise de Regressdao Multipla Hierarquica verificou-se que
ser mais jovem, do sexo feminino, ter escolaridade mais elevada, trabalhar hd mais tempo
na CA, um maior racio crianga-cuidador da equipa educativa, niveis superiores de
desregulacéo, e inferiores de reflexdo adaptativa sdo preditores significativos da exaustdo. O
modelo permitiu explicar 33% da variancia observada nos niveis de exaustdo emocional. Os
resultados deste estudo pareceram reforcar a interligacéo de fatores individuais e contextuais
na explicacdo da exaustdo emocional, salientando-se o contributo das variaveis de regulacao
emocional mesmo depois de se controlarem os efeitos das restantes variaveis. Neste sentido,
os resultados sdo problematizados considerando as principais implicacGes para a formagéo

e acompanhamento dos cuidadores em AR e para as mudancas a desenvolver no contexto.

Palavras-chave: acolhimento residencial, cuidadores, exaustdo emocional, regulacdo

emocional, regressdo multipla hierarquica



Abstract

Children and adolescents caregivers’ in Residential Care (RC), due to the physical and
emotional demands of their work, are particularly vulnerable to emotional exhaustion.
However, there is a lack of investigation about the process that contribute to explain this
phenomenon in caregivers in RC. The present study aimed to investigate the effect of
personal (e.g., age, sex, years of education, emotional regulation) and contextual variables
(child-caregiver ratio) on emotional exhaustion levels. The sample included 212 caregivers
from 21 Residential Care (RC) settings in the district of Porto. Self-report measures included
a sociodemographic questionnaire, the Oldenburg Burnout Inventory (OLBI) and the Affect
Regulation Checklist (ARC). RC professionals seem to show higher emotional exhaustion
levels when compared to other professionals. Hierarchical Multiple Regression showed that
being younger, female, having higher education levels, working longer in RC, a higher child-
caregiver of the educational team ratio, higher dysregulation levels and lower adaptative
reflection levels are significative predictors of exhaustion. The model explained 33% of the
variance of emotional exhaustion. These results seem to stress the interconnection of
individual and contextual factors in the explanation of emotional exhaustion, highlighting
the contribution of the emotional regulation variables even after controlling the remaining
variables effects. In this sense, results are problematized considering the major implications
for training and monitoring of RC caregivers’ and for the changes to be developed in the

context.

Keywords: residential care, caregivers, emotional exhaustion, emotional regulation,

hierarchical multiple regression



1. Introducéo

Em Portugal, em 2020, das 6706 criancas e adolescentes em situacédo de acolhimento,
97% encontravam-se em acolhimento residencial (AR; ISS. IP, 2021). Considerando o
contexto europeu, Portugal € o pais com percentagens mais elevadas de criancas e
adolescentes que vivem em ambientes de AR (Eurochild, 2021). A heterogeneidade das
Casas de Acolhimento (CA), tanto ao nivel da estrutura e principios, como da qualidade do
cuidado prestado (Julian et al., 2019; Quiroga & Hamilton-Giachritsis, 2016; van ljzendoorn,
2020), sustenta a importancia de identificar e implementar praticas de exceléncia neste
contexto.

A integracdo das criancas e adolescentes em acolhimento tem na origem situacées de
negligéncia, mau trato psicoldgico, mau trato fisico, violéncia sexual, auséncia temporaria
de suporte familiar, comportamentos desviantes, abandono, entre outras, podendo cada
crianca/adolescente ter sido vitima de mais do que uma situacéo de perigo (ISS. IP, 2021).

A transicdo para o AR implica uma descontinuidade relacional, causando
sentimentos de perda e abandono nas criancas e adolescentes (Mota & Matos, 2008). Através
de cuidados calorosos e consistentes, os cuidadores das CA podem tornar-se uma importante
rede de apoio emocional e instrumental (Costa et al., 2022), constituindo-se potenciais
“bases seguras de segunda oportunidade” (Graham, 2005, p.1). A disponibilidade emocional
dos cuidadores contribuira para a qualidade da relacdo com a criangca/adolescente (Mota et
al., 2021; Quiroga & Hamilton-Giachritsis, 2016), essencial para 0 seu ajustamento
psicolégico (Rodrigues & Barbosa-Ducharne, 2017) e bem-estar individual (Leipold et al.,
2019).

No entanto, o elevado grau de proximidade afetiva (Fong et al., 2022) com pessoas
que passaram por situacBes traumaticas (Steinlin et al., 2017), como qualquer forma de
maltrato infantil (Del Valle et al., 2012), comporta elevados desafios para os cuidadores. Ler
ou ouvir as criancas/adolescentes falar do trauma experienciado, conectando-se
empaticamente ao seu sofrimento, torna os cuidadores especialmente vulneraveis a vivéncia
de trauma secundario (Hidalgo et al., 2016; Perry, 2014; Steinlin et al., 2017) e exaustdo
emocional (Barford & Whelton, 2010; Boyas et al., 2013). Esta Gltima esta associada a
sobrecarga e exaustdo dos recursos fisicos e emocionais (Maslach et al., 2001), sendo
considerada uma das dimensdes centrais do burnout (Roelofs et al., 2005). Em profissdes

que tém subjacente a interacdo com as pessoas que recebem 0s seus servigos, Como no caso
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da prestacdo de cuidados, esta caracteristica por si s6 constitui um contributo adicional para
0s niveis de burnout (Zapf et al., 2001). Este efeito é acentuado quando as exigentes e
intensas interacGes decorrem com pessoas com necessidades fisicas e emocionais (Carod-
Artal, & Vasquez-Cabrera, 2013), como € o0 caso das criancas e adolescentes que vivem em
AR (Leloux-Opmeer et al., 2016). As exigéncias do trabalho neste contexto revelam-se fonte
de stress continuado nos cuidadores (Fong et al., 2022). A par desta caracteristica tém sido
destacados na literatura inimeros fatores que contribuem para a exaustdo dos trabalhadores,
nomeadamente individuais e organizacionais. Considerando que a investigacao neste ambito
com a populacdo de cuidadores em AR € ainda escassa (Boyas et al., 2013; del Valle et al.,
2007; Fong et al., 2022; Leake et al., 2017), recorrer-se-a tambem a literatura sobre outras
atividades profissionais, cujos trabalhadores se encontrem igualmente vulneraveis ao stress
e burnout.

Relativamente a dimensGes individuais, a investigacdo tem destacado implicacGes de
diversos fatores sobre os niveis de exaustdo emocional dos trabalhadores, nomeadamente
idade, sexo, anos de escolaridade e tempo de servico na instituicdo. Apesar da escassa
investigacdo no dominio, a idade tem-se revelado associada ao burnout, encontrando-se
niveis mais elevados em trabalhadores mais jovens (Maslash, 2003). O mesmo resultado foi
observado num estudo com trabalhadores sociais cujas fungdes requerem o contacto direto
com criancas e adolescentes, nomeadamente em instituicdes sociais e em espacos da
comunidade (Hamama, 2012), bem como com enfermeiros (Gomez-Urquiza et al., 2017).
Especificamente com cuidadores em AR, no estudo de del Valle e colaboradores (2007) ndo
se verificaram implicagOes da idade em nenhuma das dimensdes de burnout analisadas —
despersonalizacdo e compromisso pessoal —, nem nos niveis de stress. N&o foi encontrado
nenhum estudo com cuidadores em AR que tenha explorado a relacdo entre idade e exaustao
emocional, revelando-se particularmente importante o estudo dessa relacao.

Relativamente ao sexo, o estudo de del Valle e colaboradores (2007), ndo evidenciou
diferengas em nenhuma das dimensdes analisadas. Numa meta-analise com enfermeiros em
contextos de saude mental, verificou-se uma associa¢do entre o género masculino e niveis
elevados de exaustdo (LoOpez-Lopez et al., 2019). Numa outra meta-analise, incluindo
diversas profissdes, verificaram-se niveis mais elevados de exaustdo nas mulheres e niveis
mais elevados de distanciamento — atitudes negativas e insensiveis para com os recetores do
servico (Carod-Artal & Vazquez-Cabrera, 2013) — nos homens (Purvanova & Muros, 2010).
A teoria dos papéis de genero (Eagly, 1987) sugere uma educacdo diferenciada ao nivel do

desenvolvimento e expressdo emocional, que poderd explicar uma maior propensdo para
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exprimir sentimentos de exaustdo fisica e emocional por parte das mulheres e uma maior
falta de recursos para dar resposta a desafios emocionais e interpessoais, inerentes aos
contextos de cuidado (Maslach et al., 2001), por parte dos homens. Posto isto, ndo sendo
clara a relacdo entre género e exaustdo (Sinval et al., 2019), o estudo dos processos
associados as diferencas de género e exaustdo emocional podera revelar-se particularmente
importante.

Relativamente ao nivel de escolaridade, parece haver uma associac¢do positiva com
niveis mais elevados de stress em cuidadores do AR (del Valle et al., 2007). Os autores do
estudo parecem associar a formacdo académica superior a criagdo de expectativas
desajustadas sobre as CA, revelando-se o confronto com o contexto particularmente
frustrante. A escolaridade mais elevada demonstrou associar-se a capacidade de realizar uma
analise mais minuciosa e exigente da qualidade da CA (Rodrigues, 2018). Esta competéncia
pode levar os cuidadores a confrontarem-se com a incapacidade estrutural do contexto em
prestar o cuidado que as criangas e adolescentes necessitam (e.g., Dozier et al., 2014). Nesta
situacdo, pode também ser despoletado um sentimento de “compensar as lacunas” através
do desempenho profissional, levando ao esgotamento dos préprios recursos fisicos e
emocionais. Este comportamento seria o reflexo da intensificacdo do sentido de “missao”
destes cuidadores (Rycraft, 1994, p.1).

A equipa de pertenca, na presente jurisdicdo, implica a diferenciacdo de cuidadores
em equipa técnica (ET) e equipa educativa (EE). A ET, de acordo com o artigo 54.° da lei
n.° 142/2015, tem de possuir formacédo de base de nivel superior nas areas da psicologia e do
trabalho social, competindo-lhe a construcao dos planos de intervencdo, a articulagcdo com a
familia, comunidade e outras entidades do sistema de protecdo (Rodrigues, 2018). A EE ¢
reconhecida por realizar as tarefas diarias com as criancas e adolescentes, estando presente
em todas as suas rotinas. Nao sendo esta divisdo generalizavel a muitos sistemas de
acolhimento europeus, a evidéncia cientifica neste dominio fica condicionada.

Relativamente ao tempo de servico na instituicdo, a escassa investigacdo com
cuidadores neste dominio parece ndo revelar associacdo entre esta dimensdo e a exaustao
(Boyas et al, 2013). Este resultado é explicado pela existéncia de desafios ao longo da
experiéncia profissional que se vdo alterando com o tempo. Com uma amostra de
trabalhadores sociais em contacto direto com criancas e adolescentes foi evidenciado que
um aumento de experiéncia profissional prediz niveis mais reduzidos de burnout (Hamama,
2012). Também no estudo de del Valle e colaboradores (2007), os primeiros quatro anos de

experiéncia se associaram a niveis superiores de burnout relacionado com o compromisso
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pessoal. Pelo contrario, um estudo com profissionais de enfermagem indicou uma
acentuacdo dos niveis de exaustdo emocional com o aumento do tempo de experiéncia na
instituicdo, associando-se o resultado ao crescendo de experienciacao vicariante do trauma
(Dutra et al., 2019). Salienta-se mais uma vez a escassez de investigacdo associada as
dimensGes supracitadas.

A dimensdo relacional, particularmente os processos de regulagdo emocional tém
vindo a ser identificados como importantes mecanismos para a qualidade de cuidado (e.g.,
Adoptar e Acolher, 2020; Costa et al., 2020; Douglas, 2021; Moretti et al., 2015; Moretti &
Obsuth, 2009; Rosanbalm & Murray, 2017). As criancas e adolescentes com historias de
trauma apresentam excessiva reatividade e/ou défices emocionais, contribuindo para um
estado hipervigilante, uma maior dificuldade em relacionar-se e o frequente envolvimento
em situacdes conflituosas e de provocacdo (Barbosa-Ducharne & Soares, 2021; Kim &
Cicchetti, 2010). Perante a manifestagdo de um comportamento de desregulacdo emocional
da crianca/adolescente é fundamental que os cuidadores sejam capazes de identificar e
regular as proprias reacGes emocionais, refletir sobre as necessidades de vinculacdo da
crianca/adolescente associadas a esse comportamento ou estado mental e responder-lhe com
empatia (Adoptar e Acolher, 2020; Douglas, 2021; Moretti et al., 2015; Moretti & Obsuth,
2009; Rosanbalm & Murray, 2017). Apesar da exigéncia, este processo de identificacéo e
resposta as necessidades da crianca/adolescente pode complexificar-se ainda mais quando
as caréncias emocionais e de vinculacdo dos proprios cuidadores sdo despoletadas,
acentuando-se a intensidade emocional da situacdo (Carvalho et al., 2022). A propria historia
de vinculagdo dos cuidadores influencia a qualidade da relacdo que estabelece com as
criancas/adolescentes, revelando-se assim fundamental o acesso a apoio psicolégico, técnico
e a formacédo especializada (Mota & Matos, 2016). Nas situacdes em que os cuidadores ndo
consigam responder as situacGes de forma ponderada e reflexiva, podem também eles
evidenciar comportamentos de desregulacdo, ou de supressdo emocional, sendo estes
processos considerados mal adaptativos (Moretti et al., 2015). Adicionalmente, o recurso a
estratégias de regulagdo emocional foi identificado na literatura como mecanismo protetor
da satde mental dos cuidadores (Proeschold-Bell et al., 2019).

No que se refere a dimensdes contextuais, o racio crianga-cuidador tem sido apontado
como importante indicador da qualidade do cuidado, associando-se a promocgao do
desenvolvimento de criancas e adolescentes (McCall et al., 2013; Oliveira et al., 2015;
Rodrigues & Barbosa-Ducharne, 2017). Sentir-se capaz de prestar o cuidado adequado

contribui para um maior sentimento de auto-eficacia, que se revela um fator protetor do seu
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bem-estar psicolégico (Mata & Tarroja, 2022). Além disso, a diminui¢cdo do nimero de
criancas por cuidador parece ter beneficios para ambos os elementos da diade,
nomeadamente através da partilha de comportamentos mais positivos e sintonicos e da
facilitacdo de interacOes reciprocas, que promovem as relacdes de vinculacdo (Julian et al.,
2019). Especificamente em trabalhadores que interagem e se relacionam com as pessoas a
quem se destinam 0s seus servi¢os, como séo 0s cuidadores em AR, foi verificado que a
demonstracdo de emocOes agradaveis predizia de forma negativa os niveis de exaustdo
emocional (Zapf et al., 2001).

Considerando que o burnout resulta da interacdo de diferentes fatores (Carod-Artal
& Vazquez-Cabrera, 2013; Maslach, 2003), estudos que averiguem processos de interacao
entre 0s mesmos revelar-se-do particularmente importantes na compreensdo do fenémeno

da exaustdo emocional em AR.

1.1. Presente Estudo

O presente estudo tem como objetivo analisar fatores individuais (idade, sexo, anos
de escolaridade, equipa de pertenca, tempo de servico na CA e processos de regulacao
emocional), contextuais (r&cio crianca-cuidador da EE e réacio crianca-cuidador da ET) e a
sua interacdo na exaustdo emocional em cuidadores de criancas e adolescentes em AR. Com
base nos resultados encontrados e na experiéncia adquirida no contexto, pretende-se ainda
apresentar sugestfes de melhoria das condicdes de trabalho dos cuidadores, de modo a
minimizar o risco de desenvolvimento de exaustdo emocional, contribuindo,

simultaneamente, para uma maior qualidade dos cuidados prestados.

2. Método

2.1. Participantes

A amostra foi constituida por 212 participantes, especificamente 165 do sexo
feminino (77.8%) e 47 do sexo masculino (22.2%), com idades compreendidas entre os 19
e 0s 66 anos (M = 40.99, DP = 11.05). Incluiu 140 elementos da EE e 72 da ET. A
escolaridade minima correspondia ao 4° ano (n = 3) e a maxima ao mestrado (n = 29), sendo
a média de anos de escolaridade concluidos de aproximadamente 13 anos (M = 13.21, DP =
2.97). O tempo minimo de servico na instituicdo onde exerciam as suas fungdes era inferior

a1 més e o tempo maximo de aproximadamente 46 anos (M = 110.39 meses, DP = 109.88).
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No que se refere as caracteristicas das CA, o numero de cuidadores da EE variava
entre4 e 22 (M =9.79, DP = 4.21) e de cuidadores da ET entre 2 e 8 (M = 4.60, DP = 1.76).
As CA acolhiam um minimo de 11 criancas e adolescentes e um maximo de 44 (M = 28.77,
DP = 11.46), sendo o racio n.° jovens/n.° equipa educativa (rdcio EE) minimo
aproximadamente 1 e maximo 8 (M = 3.24, DP = 1.61) e o racio n.° jovens/n.° equipa técnica
(racio ET) minimo 2 e méximo 20 (M = 7.07, DP = 3.90).

2.2. Instrumentos

O protocolo incluiu um questionédrio sociodemografico — que permitiu obter
informacdo pessoal, como a idade, sexo, escolaridade; e profissional, como a equipa de
pertenca e experiéncia de trabalho na instituicdo —, e um conjunto de instrumentos de
autorrelato, nomeadamente Oldenburg Burnout Inverntory (OLBI) e Affect Regulation
Checklist (ARC).

OLBI (Demerouti, 1999; versdo portuguesa de Sinval et al., 2019) é um instrumento
de autorrelato que permite avaliar duas dimensdes do burnout: exaustdo e distanciamento.
Dado o objetivo do presente estudo foi utilizada a subescala exaustdo que abrange
sentimentos de vazio, sobrecarga de trabalho, intensa necessidade de descansar e um estado
de exaustdo fisica, emocional e cognitiva (Demerouti et al., 2003). A versdo portuguesa de
Sinval e colaboradores (2019) foi adaptada, na medida em que a escala de resposta,
formulada em cinco pontos, foi estendida para seis pontos. A subescala inclui oito itens (e.g.,
H& dias em que me sinto cansado/a antes mesmo de chegar ao trabalho) pontuados numa
escala de Likert, desde (1) discordo completamente até (6) concordo completamente. O
OLBI foi validado com uma amostra Portuguesa e Brasileira com um alpha de Cronbach de
.87 para a exaustdo. No presente estudo, para esta subescala, o alpha de Cronbach foi .82.

ARC (Moretti, 2003) é um instrumento de autorrelato usado para avaliar processos
de regulacdo emocional, tendo sido construido com base em duas escalas de regulacdo
emocional previamente publicadas (Gross & John, 2003; Shields & Cicchetti, 1997). No
ambito do projeto CareMe, o instrumento foi traduzido e adaptado para a lingua portuguesa,
e, posteriormente, devido aos melhores indices de ajustamento para esta amostra, foi alterada
a integragdo de um dos itens (Santos et al., 2022). A sua estrutura multidimensional inclui
dois fatores de regulacdo emocional mal adaptativos — desregulacao e supressao emocional
—, e um fator adaptativo — reflexdo adaptativa. A escala é composta por 12 itens pontuados
numa escala de Likert, desde (1) ndo me descreve de forma alguma até (5) descreve-me

muito bem. O instrumento ficou organizado da seguinte forma: Desregulacdo (4 itens, e.g.,
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Eu tenho dificuldade em controlar os meus sentimentos), Supressao (5 itens, e.g., Eu esforgo-
me por n&o pensar nos meus sentimentos) e Reflex&o Adaptativa (3 itens, e.g., Pensar acerca
do porqué de ter diferentes sentimentos ajuda a conhecer-me melhor), com valores de alpha
de Cronbach de .86, .71, e .80, respetivamente (Goulter et al., 2022). No presente estudo o0s
valores de alpha de Cronbach foram .72, .78, e .75 para as trés dimensdes, respetivamente.

2.3. Procedimento

O presente estudo inseriu-se no projeto CareMe, financiado pela Fundacao para a
Ciéncia e Tecnologia (PTDC/PSI-ESP/28653/2017), cujo objetivo é desenvolver,
implementar e avaliar uma intervencao baseada na vinculacéo junto dos cuidadores em AR
e 0 seu impacto nas criancas e adolescentes que ai vivem. Inicialmente, os diretores técnicos
das CA do distrito do Porto foram convidados a participar numa sessdo de divulgacao dos
objetivos do projeto, onde também foram esclarecidas as suas duvidas. Depois da sessédo, 21
instituicbes de AR concordaram em participar no projeto, tendo todos os participantes
fornecido o seu consentimento informado para a recolha de dados. Os cuidadores e jovens
(estudo multi-informante), responderam aos questionarios em varios momentos do estudo
(estudo longitudinal), tendo-se baseado a presente investigacdo nos dados fornecidos pelos
cuidadores no primeiro momento. O projeto recebeu a aprovagao por parte da Comissao de
Etica da Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educacdo da Universidade do Porto e da

direcdo das CA que compBdem a amostra.

2.4. Andlise Estatistica

Os dados foram analisados utilizando o IBM SPSS (Statistical Package for Social
Sciences), versdao 28 para Windows. As primeiras analises permitiram obter uma
caracterizacdo geral da amostra, nomeadamente as médias e 0s desvios padrdo de exaustao
emocional e das dimensdes da regulacdo emocional. Para efeitos de comparacdo de médias
com estudos que utilizem a adaptagdo a populacdo portuguesa e brasileira (Sinval et al.,
2019), procedeu-se a recodificagdo da escala de exaustdo emocional, tendo sido adaptadas
as respostas de um a seis, para uma pontuagéo de um a cinco. Foram realizados Testes t de
Student para Amostras Independentes, para verificar a possivel existéncia de diferencas entre
grupos (sexo, equipa de pertenca) nos niveis de exaustdo emocional. Uma analise de
correlagOes bivariadas de Pearson foi também realizada a fim de compreender a relacdo entre

as medidas.



Por ultimo realizou-se uma Regressdo Multipla Hierarquica. No primeiro bloco
foram inseridas as variaveis pessoais: idade, sexo, anos de escolaridade, equipa de pertenca
e tempo de servico na instituicdo atual, no segundo bloco as variaveis contextuais: racio EE
e racio ET, e no terceiro bloco as variaveis de regulagdo emocional: desregulacdo, supressao
e reflexdo adaptativa. A proporgdo da variancia na exaustdo emocional explicada pelos
preditores foi reportada com o R? para 0 modelo inicial e pela mudanca no R? (Ar?) para as
etapas seguintes. A contribuicdo de cada variavel independente (preditora) foi reportada com
0s valores dos coeficientes de regressdo (B), beta estandardizado (B), e erro de beta
estandardizado (SE B).

A andlise preliminar dos dados iniciou-se com a verificagdo de dados omissos, tendo
a variavel tempo de servico na instituicdo atual apresentado valores em falta (n = 7). Os
valores de assimetria e curtose foram também calculados, de modo a verificar a normalidade
da amostra. N&o foi encontrada violagdo da normalidade na exaustdo emocional, nem nas
subescalas da regulacdo emocional (Kline, 2016; |sk| < 3 e [Ku| < 10). A presenca de outliers
foi também verificada, ndo tendo sido encontrado nenhum questionario que preenchesse 0s
critérios de exclusdo. Os pressupostos necessarios a regressdo mdaltipla hierarquica foram
cumpridos, tendo sido garantido o critério de 15 sujeitos por preditor (Pituch & Stevens,
2016). Todas as variaveis preditoras apresentaram valores de tolerancia acima de .20,
indicando a inexisténcia de multicolinearidade (Menard, 1995). Os pressupostos de
normalidade, linearidade, homoscedasticidade e independéncia de residuos, que se referem
a relacdo subjacente estabelecida entre as varidveis foram também assegurados através dos
graficos Normal P-Plot e Scatterplot (Pallant, 2005).

3. Resultados

3.1. Resultados descritivos

A média de exaustdo emocional para a amostra total foi 3.37 (DP = 0.40). O teste t
para amostras independentes demonstrou a inexisténcia de diferencas estatisticamente
significativas nos niveis de exaustéo entre os cuidadores da ET (M = 3.10, DP =0.87) e 0s
cuidadores da EE (M = 3.24, DP = 0.83), t(210) =-1.12, p = .265, d = -0.16, 95% IC [-0.38,
0.10]. As mulheres revelaram niveis significativamente mais elevados de exaustdo
emocional (M = 3.27, DP = 0.86) do que os homens (M = 2.90, DP =0.73), t(210) = 2.66, p
=.009,d =0.44,95% IC [0.11, 0.77].



3.2. Associacdo entre as variaveis

A andlise de correlagdes permitiu verificar que a desregulacdo se apresentava
moderada e positivamente correlacionada com a exaustdo emocional (r = .42, p <.001). As
variaveis supressao (r = .11, p = .119) e reflexdo adaptativa (r = -.06, p = .365), ndo se
correlacionaram significativamente com a exaustdo emocional. Foi também verificada uma
correlagéo baixa e negativa entre a exaustdo emocional e a idade do cuidador (r = -.16, p =

.017). Os resultados detalhados da andlise de correlacdes encontram-se na Tabela 1.

3.3. Modelo de predigdo da exaustédo emocional

Os trés blocos do modelo predisseram significativamente a Exaustdo Emocional: R?
= .13, F(5, 198) = 5.65, p < .001 (Bloco 1), Ar? = .02, F(7, 196) = 4.57, p < .001 (Bloco 2),
Ar? = .19, F(10, 193) = 9.56, p < .001 (Bloco 3). No entanto, o segundo bloco, ao qual foram
introduzidas as varidveis contextuais, ndo contribuiu de forma estatisticamente significativa
para os valores de exaustdo (Sig. F Change > .05). A varidvel equipa de pertenca apenas se
mostrou um preditor significativo da exaustdo emocional no primeiro e segundo blocos,
deixando de ser significativa com a adicdo do terceiro bloco. O racio EE mostrou ser um
preditor significativo da exaustdo emocional no terceiro bloco, o que ndo aconteceu no
segundo. No terceiro bloco as variaveis idade (p = -.24, p = .002), sexo (p = .19, p =.02),
anos de escolaridade (B = .27, p =.001), tempo de servi¢o na institui¢do atual (f = .15, p =
.04), racio EE (B = .23, p =.03), desregulacdo (B = .44, p <.001), e reflexdo adaptativa (f =
-.13, p = .04) mostraram ser preditores significativos da exaustdo emocional. O modelo
explicou 33% dos niveis de exaustdo emocional. Os resultados encontram-se resumidos na
Tabela 2.

4. Discussao

O presente estudo pretendeu investigar os contributos de dimensdes individuais e
contextuais em processos de exaustdo emocional em cuidadores de criangas e adolescentes
em AR. Procurou-se igualmente produzir conhecimento que possa informar praticas
preventivas da exaustao nestes profissionais.

A média de exaustdo desta amostra de cuidadores mostrou-se superior a de uma
amostra portuguesa com profissionais de diversas ocupagoes (3.37 vs 2.80; Sinval el at.,

2019). Este resultado estd em conformidade com os dados que a investigacao cientifica tem
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avancado, reconhecendo elevados niveis de burnout nos profissionais desta area (Boyas et
al., 2013; Fong et al., 2022; Leake et al., 2017). Os cuidadores de ambas as equipas
experienciaram niveis aproximados de exaustdo, sustentando a ideia de que os elevados
desafios emocionais sdo transversais a todos os profissionais que, diariamente, cuidam de
criancas e adolescentes com um passado de trauma (del Valle et al., 2007; Fong et al., 2022;
Hidalgo et al., 2016; Holden & Sellers, 2019; Mata & Tarroja, 2022; Proeschold-Bell et al.,
2019; Steinlin et al., 2017). Atraveés de entrevistas realizadas com profissionais verificou-se
que os desafios relatados se associavam ao facto de se ser cuidador em AR, mais do que sé-
lo na EE ou ET (Carvalho et al., 2022).

A idade prediz a exaustdo emocional de forma negativa, apresentando os cuidadores
em AR maior risco de experienciar exaustdo quando sdo mais jovens. A interligacdo entre
um conjunto de caracteristicas, como a reduzida experiéncia profissional, preparacao
insuficiente, competéncias pouco desenvolvidas, limitados recursos organizacionais e
exigéncias profissionais elevadas, podem justificar os niveis de exaustdo elevados em
trabalhadores mais jovens (Dutra et al., 2019). No caso do AR, este resultado pode estar
também associado a proximidade de idades entre a pessoa que cuida e que é cuidada,
influenciando as dinamicas, nomeadamente a gestéo de situagcdes mais desafiantes.

O género também se mostra um fator preditor. Ser cuidador em AR do género
feminino prediz niveis mais elevados de exaustdo. Numa meta-analise com trabalhadores
de multiplas profissdes os niveis de exaustdo das mulheres apresentaram-se superiores aos
dos homens (Purvanova & Muros, 2010). A explicacdo para estas diferencas pode
relacionar-se com esteredtipos associados aos papéis de género (Maslach et al., 2001). A
literatura também indica a inexisténcia de diferencas entre os sexos (Sinval et al., 2019) e
niveis mais elevados em homens (Lépez-Ldpez et al., 2019). Apesar da inconsisténcia dos
resultados, o facto de a presente amostra ser constituida predominantemente por mulheres
pode ter influenciado o efeito observado.

Os anos de escolaridade mostraram ser um preditor positivo da exaustdo.
Trabalhadores com niveis de formacdo académica mais elevados criam expectativas
relativamente as condicdes laborais, nomeadamente horario, salario, posi¢do na organizagao,
que podem ndo ser concretizadas quando integram a equipa de uma CA. Também podem
obter conhecimentos essenciais para a compreensao das trajetorias de vida das criangas e
adolescentes em AR, o impacto das mesmas no seu desenvolvimento e os cuidados a
fornecer para a recuperacgdo. Assim, podem ser mais criteriosos na anélise da CA (Rodrigues,

2018), e, consequentemente, orientar as suas acdes no sentido de melhorar a qualidade da
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mesma. Esta atitude, por si sO, pode contribuir para um maior desgaste do cuidador, e
assumir niveis ainda mais elevados quando, durante o processo, se confrontam com
obstaculos. A estrutura da institui¢do e a auséncia de partilha do sentido de “missao”
(Rycraft, 1994) por parte da equipa e direcdo, podem ser impeditivos do alcance do objetivo.
Simultaneamente, possuir uma formacgdo adequada poderia contribuir para uma melhor
preparacdo dos cuidadores, permitindo-lhes atuar mais eficazmente perante situagoes
desafiantes (del Valle & Bravo, 2013), e assim aumentar o sentimento de autoeficacia (Silva
& Gaspar, 2014). De facto, Leake e colaboradores (2017), no seu estudo com profissionais
do sistema de protecdo infantil, nomeadamente técnicos gestores de caso e supervisores,
encontraram niveis mais reduzidos de burnout relacionados com o cliente em profissionais
com uma maior adequacado formativa. Apesar das hipoteses apresentadas, no presente estudo
apenas foi analisado o grau académico dos participantes, ndo tendo sido avaliada a
pertinéncia da formacao recebida para a funcdo que desempenham.

O tempo de servigo dos cuidadores na CA onde se encontram a desempenhar as suas
funcBGes mostrou predizer positivamente a exaustdo. Um maior nimero de anos de trabalho
na CA provavelmente representa um maior nimero de situaces traumaticas com as quais
contactou. Ser um membro de equipa estavel pode também significar que, ao longo do
percurso profissional se foi deparando com mudangas na equipa, resultantes da rotatividade
dos colegas de trabalho (Leake et al., 2017). Efetivamente, verifica-se uma elevada taxa de
rotatividade nos cuidadores em AR (e.g., Colton & Roberts, 2007), sendo muito reduzido o
tempo em que se mantém na funcdo (Boyas et al., 2013). Conhecer bem a CA e a sua
evolucdo ao longo dos anos pode também representar um desafio nas situacfes em que o
grau de estagnacdo é acentuado. Ou seja, integrando uma CA, os cuidadores identificam
melhorias a desenvolver e agem no sentido de as concretizar, pelo que, com o passar do
tempo, se ndo observarem evolucdes positivas, podem sentir-se frustrados e sem esperanca.
del Valle e colaboradores (2007) observaram niveis mais elevados de desanimo e falta de
satisfagdo com o trabalho nos cuidadores com uma experiéncia até 4 anos. Leake e
colaboradores (2017) encontraram niveis de exaustdo mais elevados entre os 3 € 5 anos. A
globalidade dos resultados apoia a existéncia de desafios ao longo do percurso profissional
(Boyas et al., 2013), devendo a direcdo da CA ajustar o apoio que fornece aos cuidadores
considerando esta variavel. Ainda assim, Boyas e colaboradores (2013) constataram que,
tanto para os cuidadores mais jovens, como para 0s mais experientes, sentir que lhes é
permitido contribuir e influenciar o local de trabalho contribui diretamente para a diminui¢ao

do stress, e indiretamente para a diminuicdo da exaust&o.
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O réacio EE mostrou ser um preditor positivo da exaustdo emocional, ou seja, 0 maior
ndmero de criangas pelo qual um cuidador da EE fica responsavel indica valores mais
elevados de exaustdo em todos os cuidadores. Acompanhar as criangas e adolescentes no
dia-a-dia, prestando-lhes uma atencdo individualizada, capaz de estimular a aprendizagem,
0 desenvolvimento e a recuperacdo de cada uma delas séo tarefas inerentes aos cuidadores
da EE. Um elevado numero de criangas e adolescentes para cuidar corresponde a uma maior
carga de trabalho, condicionando a qualidade do cuidado (Quiroga & Hamilton-Giachritsis,
2016) e contribuindo para o aumento de exaustdo (Maslach et al., 2001). Apesar do poder
preditivo, ele s6 surgiu quando as variaveis de regulacdo emocional foram incluidas no
modelo. Este resultado sugere a necessidade de um racio crianga-cuidador adequado para
facilitar os processos de regulacdo emocional.

O réacio ET ndo prediz a exaustdo emocional. Este resultado podera ser também
explicado pelo nimero reduzido de elementos da ET integrados nas CA em comparagdo com
os elementos da EE. Assim, os niveis de exaustdo emocional de todos os cuidadores sdo
influenciados de forma mais acentuada quando cada cuidador da EE fica responsavel por um
maior nimero de criancas/adolescentes, do que quando esta sobre-atribuicdo ocorre com a
ET. Considerando que o trabalho dos cuidadores da EE estd muito presente nas rotinas
diérias e que a ET € responsavel pela articulagdo com a familia e com entidades externas,
implicando muito trabalho de escrita de relatérios, o maior nimero de criancas e
adolescentes a sua responsabilidade pode ndo impactar diretamente 0s niveis de exaustdo da
equipa. Além disso, os cuidadores da ET sdo muitas vezes um apoio para os elementos da
EE, a exaustdo destes ultimos acabara por influenciar também os cuidadores da ET e o bem-
estar geral de todos os cuidadores da CA. Por ltimo, importa salientar que as variaveis
relativas ao racio se referem a um “racio em funcdo da lota¢do”, que difere do “racio em
fungdo da frequéncia” (Rodrigues, 2018, p.183).

A equipa de pertenca também ndo mostrou ser um preditor significativo da exaustao.
Apesar de, inicialmente, a pertenca a EE predizer a exaustdo emocional, o efeito deixou de
se verificar aquando da inclusdo das varidveis de regulacdo emocional no modelo.
Acompanhar de forma direta as rotinas diérias das criancas e adolescentes revela-se uma
tarefa exigente, que se pode tornar desgastante. Os momentos de interagdo no dia-a-dia
podem ainda contribuir para o desenvolvimento de uma relacao de maior proximidade entre
as criancas/adolescentes e os cuidadores da EE, possibilitando uma maior confianca e
abertura para a partilha de experiéncias vivenciadas. Estas caracteristicas poderiam justificar

uma maior vulnerabilidade a vivéncia de exaustdo, no entanto, possuindo capacidades que
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Ihes permitam regular-se, ser membro da EE, por si s, deixa de se constituir um fator de
risco a este nivel.

A desregulacdo emocional mostrou ser a variavel com maior capacidade de predi¢édo
da exaustdo emocional, mesmo apds o controlo das anteriores. Os cuidadores em AR séo
responsaveis por cuidar de criangas e adolescentes que, devido as experiéncias traumaticas,
apresentam maiores dificuldades em regular as suas emoc6es (Barbosa-Ducharne & Soares,
2021; Kim & Cicchetti, 2010). A probabilidade de evidenciarem comportamentos de
desregulacdo é mais elevada e, quando sdo manifestados, podem contribuir para a
desregulacdo dos proprios cuidadores (Adoptar e Acolher, 2020). Essencialmente nessas
situacdes, a capacidade de auto-regulacdo dos cuidadores revela-se necessaria para a co-
regulacdo da crianca/adolescente (Rosanbalm & Murray, 2017). Evidenciar dificuldade em
controlar os proprios sentimentos e em acalmar-se depois de um momento intenso sdo
indicadores de baixa capacidade de auto-regulacdo. Apresentando estas dificuldades, a
exigente tarefa de co-regular a crianca/adolescente ficara condicionada. Sentir-se ineficaz
no desempenho das suas funcdes representa um obstaculo para o bem-estar psicolégico dos
cuidadores (Mata & Tarroja, 2022). Além do decréscimo no sentimento de auto-eficécia,
percecionar-se como mais uma pessoa a desregular-se na CA, contribuindo para a exigéncia
do contexto, pode ser emocionalmente desgastante. Ainda no que se refere a regulacdo
emocional, a supressdo ndo mostrou ser um fator preditivo da exaustdo. O contacto préximo
com criancas e adolescentes em AR aumenta a probabilidade de ouvir relatos de situagdes
traumaticas, e, consequentemente, desenvolver trauma secundario (Hidalgo et al., 2016;
Perry, 2014; Steinlin et al.,, 2017). Os sentimentos dos cuidadores podem ser téo
avassaladores que, ndo pensar neles, guarda-los para si proprio, € procurar manter a mente
ocupada com outras tarefas, podem revelar-se estratégias protetoras. A supressdo foi
identificada como um mecanismo de protecdo num estudo com enfermeiros e médicos
(Martin-Brufau et al., 2020). Nesse estudo, a supressao também ndo se mostrou preditor da
exaustdo, no entanto foi capaz de predizer a dimensédo distanciamento, sugerindo que 0 uso
da supressdo pode provocar um aumento da distancia emocional aos recetores do cuidado
(Martin-Brufau et al., 2020). A literatura sustenta que pessoas que utilizam excessivamente
a supressdo tém relagcbes emocionalmente menos proximas (Gross & John, 2003).
Considerando a necessidade do estabelecimento de uma relacéo de vinculacao de qualidade
com o cuidador, para o desenvolvimento da crianca/adolescente, 0 uso desta estratégia

deveria ser minimizado.
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A reflexdo adaptativa mostrou predizer negativamente a exaustdo emocional. O
autoconhecimento, resultante da reflexdo sobre a histdria de vida, sobre os diferentes
sentimentos e formas de agir, constitui um fator protetor da exaustdo emocional.
Considerando as vivéncias em AR, o0 uso de estratégias reflexivas mostra-se benéfico, na
medida em que sdo capazes de diminuir a experiéncia e expressdo de emogdes negativas
(Gross & John, 2003). Num estudo com cuidadores em AR, 0 exercicio introspetivo foi uma
das estratégias de regulacdo emocional mencionadas pelos profissionais (Proeschold-Bell et
al., 2019). Devem ser criadas condi¢fes onde a pratica reflexiva e 0 autoconhecimento
possam ser promovidos enquanto importantes indicadores de comportamentos responsivos
e de base segura (Carvalho et al., 2022).

A regulacdo emocional, especificamente a desregulacdo e reflexdo adaptativa,
revelou-se uma competéncia capaz de predizer a exaustdo emocional, mesmo quando o
efeito das varidveis pessoais e contextuais foi controlado. Apoiar os cuidadores no
desenvolvimento de habilidades de gestdo e regulacdo emocional pode constituir-se uma
mais-valia para o bem-estar psicolégico dos mesmos (Proeschold-Bell et al., 2019).
Consequentemente, as relacbes com as criancas e adolescentes podem ser fortalecidas, ja
que os cuidadores estardo mais capazes de co-regular, escutar ativamente, refletir sobre os
pensamentos e sentimentos das criangas e adolescentes e comunicar empatia (Douglas,
2021).

4.1. LimitacOes e indicacdes para futura investigacao

O presente estudo apresenta algumas limitagdes a ter em conta. A amostra baseou-se
no critério de conveniéncia, ndo permitindo a generalizacdo dos resultados a nivel nacional.
N&o foram incluidos os elementos da equipa de apoio, que sdo agentes fundamentais no
funcionamento das CA. A amostra é constituida maioritariamente por participantes do sexo
feminino. As medidas sdo exclusivamente de autorrelato, pelo que se constituiria uma mais-
valia a inclusdo de medidas baseadas na observacéo e entrevista.

O surgimento de efeito do racio EE sobre a exaustdo quando as variaveis de regulacéo
emocional sdo incluidas no modelo de regressdo parece indicar a possivel existéncia de
relacdo de mediacgdo. Assim, em futuras investigacdes, podera ser relevante analisar a relagao
entre estas variaveis.

Além disso, em estudos futuros que pretendam analisar as variaveis que afetam os
niveis de exaustdo emocional, deverdo ser consideradas caracteristicas especificas do

funcionamento de cada CA, nomeadamente: estrutura hierarquica (vertical vs. horizontal),
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coesédo de equipa, disponibilizagdo de apoios (formacdo, supervisao, interviséo), perce¢ao
de reconhecimento e valorizacao (estatuto, horario, salario) e conciliacdo trabalho-familia.

4.2. Implicacdes

Apesar das limitacGes, o presente estudo revela-se inovador na medida em que
permitiu compreender o efeito de diversos fatores sobre o0s niveis de exaustdo emocional nos
cuidadores em AR. A capacidade preditiva das caracteristicas pessoais, como a idade, 0 sexo,
0s anos de escolaridade e o tempo de servigo na CA, sobre a exaustdo, faculta informacao
relevante para o fornecimento de apoios ajustados por parte das diregdes das CA. Estas
devem estar mais alertas para os cuidadores com idades mais jovens, do sexo feminino, com
niveis de escolaridade superiores e mais experientes na CA. Além disso, devem mobilizar
esforcos no sentido de reduzir o réacio crianca-cuidador, nomeadamente através da
diminuicdo do numero de criancas acolhidas, ja& que um cuidado grupal com mdltiplos
cuidadores rotativos ndo favorece a qualidade de vinculagéo (Rutter, 1995). Devem ainda
ser criadas condicOes capazes de permitir o exercicio reflexivo, nomeadamente através de
apoio psicoldgico, supervisao e coesdo grupal (Carvalho et al., 2022). As alteracdes a realizar
nas instituicbes assumem um carater urgente na medida em que estes profissionais
experienciam niveis de exaustéo superiores aos de outras ocupacdes. Além disso, contribuir
para uma menor vulnerabilizacdo dos profissionais a exaustdo emocional, é também
contribuir para o desenvolvimento de respostas mais ajustadas as reais e complexas

necessidades das criangas e adolescentes no sistema de protegéo.
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AnNexos

Tabela 1

Estatisticas Descritivas e Correlacdes das Varidveis Pessoais e Contextuais

Variavel M SD 1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. Idade 40.99 11.05 -
2. Genero® 1.78 0.42 A7 -
3. Anos de escolaridade 13.21 297 721** 00 -
, b -.05 - -
4. Equipa de pertenca 1.66 0.48 .06 g
5. Tempo de servico na o 13 - -.04
instituicao atual® 11039 10988 .57 19**
6. Racio EE 3.24 1.61 .06 12 -.04 .02 10 -
7. Récio ET 7.07 3.90 .03 .06 -.03 .08 .08  .80** -
-01 - 2T%* -
8. Desregulagdo 2.06 0.67 .04 0 20** .04 .01 .03
- - *k *k _
9. Supresséo 2.44 0.82 18** 10 40%* 40 06 -13 -.05 ol
. - -.32%* -.02 -
10. Reflexdo Adaptativa 3.75 0.78 -.18** 03 33** 3 -2 -05 -13 0 .
11. Exaustdo Emocional 3.19 0.85 -16*  .18** 13 .08 .02 13 08 42+ 11

31 = masculino e 2 = feminino. *1 = equipa técnica e 2 = equipa educativa. “Valores apresentados em meses.
*p <.05. **p < .01.



Tabela 2

Analise de Regressdo Multipla Hierarquica de Predi¢cdo da Exaustdo Emocional

Variavel B 95% ICparaB  SEB B R? AR?
LL UL
Bloco 1 13 13x**
Constante 1.61* 0.27 2.94 0.68
Idade -0.02**  -0.03 -0.01 0.01  -24**
Sexo 0.43**  0.16 0.70 0.14 21%*
Anos escolaridade 0.06* 0.01 0.11 0.03 .20*
Equipa de 040%* 011 070 015  .23**
pertenca
Tempo de servico 0* 0 0 0 18*
Bloco 2 14 .02
Constante 1.44* 0.10 2.79 0.68
Idade -0.02**  -0.03 -0.01 0.01  -24**
Sexo 0.40**  0.12 0.67 0.14 19%*
Anos escolaridade 0.06* 0.01 0.11 0.03 21*
Equipa de 0.42%* 013 072 015  .24%*
pertenca
Tempo de servico 0* 0 0 0 18*
Récio EE 0.10 -0.01 0.22 0.06 .20
Récio ET -0.03 -0.07  0.02 0.02 -11
Bloco 3 .33 19***
Constante 1.02 -0.36 240 0.70
Idade -0.02**  -0.03 -0.01 0.01  -.24**
Sexo 0.39**  0.15 0.63 0.12 19%*
Anos escolaridade  0.08**  0.03 0.12 0.02 27**
Equipa de 018 -009 046 014 .10
pertenca
Tempo de servigo 0* 0 0 0 5%
Récio EE 0.12* 0.02 0.23 0.05 23*
Récio ET -0.03 -0.08 0.01 0.02 -15
Desregulagdo 0.56***  0.39 0.73 0.09 Q47Fr*
Supressao 0.01 -0.14  0.17 0.08 .01
Reflexao * *
Adaptativa -0.14 -0.28  -0.00 0.07 -.13

Nota. IC = intervalo de confianca; LL = limite inferior; UL = limite superior; Tempo de
servigo = Tempo de servico na instituicdo atual em meses
*p <.05. ** p<.01. ***p<.001.



