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APRESENTACAO

O interesse em investigar o objeto de estudo escolhido surgiu através da minha
atuacdo profissional, enquanto advogada, principalmente no que se refere & minha
atuacdo no corpo técnico de um presidio, onde pude acompanhar mais de perto a
atuacdo de policiais militares e possiveis fatores estressores com 0s quais 0S mesmos
precisavam lidar.

Escolhi, entdo, realizar a minha pesquisa, na 572 Companhia Independente da
Policia Militar da Bahia, na cidade de Santo Estévdo, onde sou domiciliada. Foi
aplicado formulério contendo os seguintes instrumentos de coleto: (a) questionario
sobre variaveis sociodemogréaficas, de biologia humana, de habitos de vida e
autocuidado em saude; (b) escala CAGE; (c) Malasch Burnout Inventory; e (d)
Questionario Internacional de Atividade Fisica — IPAQ.

A referida coleta de dados permitiu a confeccdo de importantes produtos: um
atigo cientifico sobre o tema, um folheto eletrénico informativo, uma cartilha eletrénica
interativa e um relatério técnico. Todos estes produtos foram confeccionados com o
objetivo de levar informacdes acerca da Sindrome de Burnout para o publico alvo do
estudo, bem como a instituicdo a qual integram e aos seus gestores. Com isso, espera-se
contribuir com a implementacédo de politicas e cuidados com a saude ocupacional destes
profissionais e com a realizagdo de outros futuros estudos acerca desta importante

tematica.



10

RESUMO

O campo da Saude Ocupacional investiga as relacdes entre trabalho e saude, em especial o que
se refere a promogdo e a protecdo da saude do trabalhador. Dentre as doengas ocupacionais
enguadra-se a Sindrome de Burnout, a qual representa um problema de cunho psicossocial que
afeta, principalmente, trabalhadores que lidam com o publico. Neste contexto, o interesse
cientifico acerca da SB em policiais tem crescido, tendo em vista os fatores aos quais estes séo
expostos ao desenvolverem as suas atividades laborais. O presente trabalho tem, como objetivo
geral, identificar os fatores associados a Sindrome de Burnout em policiais militares do
municipio de Santo Estevdo, Bahia, Brasil. Em relages aos objetivos especificos, pretende-se
estimar a prevaléncia de SB em policiais militares de Santo Estevao, Bahia, Brasil; descrever o
perfil sociodemografico, laboral, de estilo de vida e biologia humana dos policiais militares de
Santo Estevao, Bahia, Brasil; confeccionar uma cartilha interativa destinada aos sujeitos
envolvidos no estudo, englobando orientagcbes acerca da SB, salde ocupacional, direitos
trabalhistas e insalubridade. Para tanto, foi realizado um estudo de corte transversal,
exploratdrio e analitico, tendo como participantes policiais militares da cidade de Santo Estévéo.
Pontua-se, ainda que os dados foram coletados através da aplicacdo de um questionario
sociodemografico, do emprego do Malasch Burnout Inventory, além do Questionario
Internacional de Atividade Fisica e da Escala CAGE. Ademais, tém-se, como resultados
esperados, dentre outros: a obtencdo da prevaléncia da Sindrome de Burnout em policias
militares de Santo Estevdo-Bahia; a determinagdo dos fatores associados & SB em policias
militares de Santo Estevdo-Bahia; a producdo e envio de relatdrio final da pesquisa ao comando
da Policia Militar do Estado da Bahia e da cidade e Santo Estevdo e ao Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade do Estado da Bahia; a producdo de subsidios para planejamento de
pesquisas subsequentes acerca da SB em policiais.

Palavras-chave: Burnout; Policia; Direito & saude; Saide do Trabalhador; Epidemiologia.
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1 INTRODUCAO

No ambito da area da salde publica, o campo da Salde Ocupacional investiga as
relacbes entre trabalho e salde, com foco na promocdo e protecdo da salde do
trabalhador (FORTE et al., 2014). Nesse sentido, entende-se que a Sindrome de
Burnout (SB) faz parte das doencgas ocupacionais objetos desta Politica. Segundo o
Ministério da Saude (MS), profissdes que estdo sujeitas a contato diario com o publico,
podem demandar grande carga emocional (BRASIL, 2004). Ao exercer atividades
profissionais, esses trabalhadores sdo expostos a varios estressores psicossociais, que
podem estar relacionados tanto a natureza do trabalho quanto ao contexto institucional e
social em que essas atividades sdo realizadas (FRANCO et al., 2011).

Pode-se afirmar, portanto, que a SB apresenta-se como um dos grandes
problemas psicossociais e surge como uma resposta aos estressores interpessoais
ocorridos na situacdo de trabalho (FERENHOF; FERENHOF, 2002; CARLOTTO;
NAKAMURA; CAMARA, 2006). A comunidade cientifica tem-se interessado de
forma crescente pelo tema, e o estresse e a SB nos policiais tém sido alvo de estudos
recentes em varios paises (DURAN; MONTALBAN; STANGELAND, 2006;
COLETA; COLETA, 2008; AFONSO; GOMES, 2009; VAN GELDEREN; BAKKER,;
KONIN; DEMEROUTI, 2011; GACHTER; SAVAGE; TORGLER, 2011). Pesquisas
tém demonstrado que os policiais podem experimentar o0 burnout tanto quanto 0s outros
profissionais, embora a relacdo entre policiais e essa sindrome ndo tenha sido bem
estudada (SILVEIRA et al., 2005).

Sabe-se que as atividades laborais do policial favorecem o desenvolvimento de
tal sindrome além de outras doencas relacionadas ao trabalho (MENEGALI et al,
2010; GUIMARAES et al., 2014). O risco real, a inseguranca pessoal e a violéncia no
exercicio profissional vivido pelos policiais se materializam na vitimizacdo destes por
traumas, lesdes ou mortes, ocorridas durante o exercicio profissional e no periodo de
folga. A interacdo do trabalho exercido pelo policial com seus habitos e estilo de vida
interferem na sua saude, adoecimento e morte (PIRES, 2017; MINAYO; SOUZA,;
CONSTANTINO, 2008; RAVELO; GARCIA; DORTA, 2009). Sdo referidos:
supressao de emogdes e conflito entre emocgOes sentidas e expressas (VAN GELDEREN
et al., 2011), desequilibrio entre recursos e exigéncias (EUWEMA; KOP; BAKKER,
2004), perigo e rotina ou incertezas durante o policiamento no terreno (PANCHERI et
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al., 2002), baixo salario e hostilidade dos cidaddos (PINES; KEINAN, 2005, 2006) e
falta de preparacdo e imagem publica da policia (AGOLLA, 2009).

Logo, se tornam muito relevantes pesquisas cientificas que possam subsidiar o
monitoramento e aconselhamento das atividades laborais nos respectivos ambientes de
trabalho. Isto certamente podera contribuir sobremaneira na promocdo a saude,
minimizacdo do estresse, limiitacdo de acidentes, além de favorecer a reabilitacdo de
policiais acometidos por doencas laborais ou relacionadas ao seu trabalho. Ou seja, pode
configurar como uma ferramenta auxiliar de manutencdo e/ou recuperacdo da salde
ocupacional e a melhoria da qualidade de vida desses trabalhadores e reforco na
garantia da ordem publica.

Diante do exposto, essa investigacdo teve como objetivo identificar os fatores
associados a SB em policiais militares de Santo Estevéo, Bahia, Brasil.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Identificar os fatores associados a SB em policiais militares de Santo Estevao,

Bahia, Brasil.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

(4 Estimar a prevaléncia de SB em policiais militares de Santo Estevdo, Bahia,
Brasil;

v Descrever o perfil sociodemografico, laboral, de estilo de vida e biologia
humana dos policiais militares de Santo Estevéo, Bahia, Brasil,

(4 Confeccionar uma cartilha interativa e um folheto informativo para policiais
militares, englobando orientacfes acerca da sh, salde ocupacional, direitos trabalhistas

e insalubridade.
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3 REVISAO COMENTADA DA LITERATURA

O uso de evidéncias cientificas requer habilidades do pesquisador, visto que
requer uma organizacdo e sumarizacdo de resultados oriundos de pesquisas cientificas
para a resolucdo de problemas, em especial problemas de saude. Assim, para um solido
embasamento tedrico da temética em questdo foi elaborada uma sintese do estado da
arte, considerando periodos cientificos, teses e dissertacfes, a qual foi sumarizada na
forma de uma revisdo comentada da literatura.

A estratégia de pesquisa envolveu uma busca e uma andlise exaustiva de
publicacdes disponiveis no formato on-line, com o intuito de dimensionar os
conhecimentos tedricos mais atuais a cerca da SB. Foram empregadas as seguintes
bases de dados: Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Saude (LILACS) e Portal de Periodicos da Coordenacdo de
Aperfeicoamento do Ensino Superior (CAPES).

Como critérios de inclusdo, foram considerados: ter sido publicado nos ultimos
vinte anos, e atender diretamente aos objetivos da pesquisa. J& os critérios de exclusdo
para os que ndo foram publicados na integra e de forma gratuita. Para tanto, utilizou-se
as seguintes palavras-chaves ou descritores: Burnout; Policia; Direito a satde; Saude do
Trabalhador; Epidemiologia, agrupadas entre com auxilio do combinador boleano
“AND”.

Inicialmente foram lidos todos os titulos e resumos das publicacfes de interesse
que estavam disponiveis, de forma a se pre selecionar as mais robustas para leitura na
integra, e extracdo das informacgdes mais relevantes para a tematica ora abordada. Ao
final, as informacdes destacadas foram organizadas em trés seccdes: (i) Direito
fundamental a saude do trabalhador no Brasil: aspectos historicos e legais; (ii) Sindrome
de Burnout: problema de saude publica e a responsabilidade do empregador; (iii) Perfil

da producdo cientifica sobre a Sindrome de Burnout entre policiais.

3.1 DIREITO FUNDAMENTAL A SAUDE DO TRABALHADOR NO BRASIL:
ASPECTOS HISTORICOS E LEGAIS

Conforme define Cassar (2018, p. 03), trabalho significa “toda energia fisica ou

intelectual empregada pelo homem com finalidade produtiva”. Para o autor, trabalho
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pressupde acdo, emissao de energia, despendimento de energia humana, fisica e mental,
destinado ao alcance de algum resultado.

De acordo com Merces et al., (2020), em paises marcados pelo capitalismo, as
relag0es de trabalharam sofreram relevantes modificagcdes, tornando-se comuns o
trabalho informal, a terceirizacdo e a subcontratacdo. Dessa forma, é possivel afirmar
que o desenvolvimento econdmico e industrial ndo significou diretamente melhoria das
condicGes laborais, especialmente em paises com industrializacdo intermediaria. Como
afirma o autor supracitado, as condigdes de trabalho repercutem de maneira significativa
no corpo e na psique dos trabalhadores, podendo estar associadas ao aparecimento de
doencas. Benevides-Pereira (2010) pontua que estudos demonstram que o desequilibrio
na saude do trabalhador produz consequéncias na qualidade dos servigos prestados e na
producao.

Esta possibilidade de interferéncia dos efeitos da atividade laboral na satde de
guem a exerce ja era mencionada desde os tempos da Antiguidade, podendo-se citar
como exemplos os registros do estudioso grego HipdOcrates acerca de doencas que
acometiam 0s mineiros e as observacdes do historiador Herddoto sobre doencas
pulmonares em escravos (ARAUJO, 2010).

No entanto, foi com o advento da Revolucdo Industrial que ocorreu uma
intensificacdo nas discussdes acerca das condi¢Oes de trabalho, tendo em vista as longas
jornadas e o cenario de precariedade nos ambientes laborais (ARAUJO, 2010). Neste
periodo, mulheres e criangas operavam nas fabricas, os trabalhadores eram confinados
em espacos inadequados que facilitavam a proliferacdo de doencas infectocontagiosas e
a periculosidade das maquinas utilizadas sujeitavam os operarios a mutilacfes e até a
morte (MINAYO-GOMEZ; THEDIM-COSTA, 1997).

Conforme afirma Aradjo (2010), as primeiras legislacGes especificas sobre salude
do trabalhador surgiram no inicio do século XX, as quais tinham como objetivo a
protecdo do corpo fisico dos trabalhadores. Na segunda metade do referido século,
porém, adveio a preocupacdo com a saude mental destes sujeitos, além do
aprofundamento de estudos acerca das doengas decorrentes da atividade laboral e suas
causas, do conhecimento sobre doencas profissionais, concausas e acidentes in intineri.

Em 1943, no Brasil, surgiu a Consolidacao das Leis Trabalhistas (CLT), atraves

do Decreto-Lei 5452/1943. Tal diploma legal unificou toda a legislacdo trabalhista
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existente no pais, tendo como objetivo maior a regulacdo das relagdes individuais e
coletivas de trabalho (BRASIL. Tribunal Regional do Trabalho da 24? Regido, 2013).
Com o advento da Constituicdo Federal (CF) de 1988, o direito a salde do
trabalhador passou a ostentar o status de direito fundamental, com previsdo no artigo 7°,
inciso XXII, da CF: “Sao direitos dos trabalhadores urbanos e rurais, além de outros que
visem a melhoria de sua condi¢do social: (...) XXII - reducdo dos riscos inerentes ao
trabalho, por meio de normas de saude, higiene e seguranca.” (BRASIL. Constitui¢ao
Federal, 1988). O texto constitucional prevé ainda o direito de o trabalhador receber
seguro contra acidentes de trabalho e adicional de remuneracéo na hipétese de exercicio

de atividades insalubres e perigosas.

Art. 7° Séo direitos dos trabalhadores urbanos e rurais,
além de outros que visem a melhoria de sua condi¢do
social:

(...) XXIII - adicional de remuneragéo para as atividades
penosas, insalubres ou perigosas, na forma da lei; (...)
XXVIII - seguro contra acidentes de trabalho, a cargo
do empregador, sem excluir a indenizacdo a que este
estd obrigado, quando incorrer em dolo ou culpa;
(BRASIL. Constituicdo Federal, 1988).

Ainda no ambito da Constituicdo Federal, a Secdo Il destina-se especificamente
a saude, apresentando-a, em seu artigo 196, como um direito universal e um dever do
Estado a ser garantido através do Sistema Unico de Saude (SUS). Este corresponde a
uma rede regionalizada e hierarquizada de ac¢des e servicos publicos de salde, estando
as suas competéncias previstas no artigo 200, incisos 1 ao V111, da Constituicdo Federal.
Dentre tais atribuicbes, enfatiza-se a execucdo das acdes referentes a saude do
trabalhador (BRASIL Constituicdo Federal, 1988).

Com base nos ditames constitucionais supracitados, em 1990, foi editada a Lei
8080/1990 regulando o SUS e dispondo acerca das condi¢Ges para a promogéo,
protecdo e recuperagdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servi¢os
referentes (BRASIL. Lei 8080, 1990). Tal diploma legal reforcou a responsabilidade do
SUS em executar as acOes relacionadas a saude do trabalhador e em colaborar com a
protecdo do ambiente de trabalho.

Art. 6° Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do
Sistema Unico de Saude (SUS):
| - a execucdo de acOes:
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a) de vigilancia sanitéria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

¢) de saude do trabalhador; e

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive
farmacéutica;

Il - a participacdo na formulacdo da politica e na
execucdo de acBes de saneamento basico;

Il - a ordenagdo da formacdo de recursos humanos na
area de saude;

IV - a vigilancia nutricional e a orientacdo alimentar;

V - a colaboracdo na protecdo do meio ambiente,
nele compreendido o do trabalho; (...) (BRASIL. Lei
8080, 1990).

A Lei 8080/1990 traz, ainda, o conceito de saude do trabalhador, definindo-a
como um conjunto de atividades destinado & promocdo e protecdo da saude dos
trabalhadores e, também, a reabilitacdo e recuperacdo daqueles sujeitos aos riscos e
agravados oriundos das condicdes laborais. Seguindo tais ditames, o0 mesmo diploma
legal, em seu artigo 15, inciso VI, atribui a Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios a competéncia para elaborar normas técnicas e estabelecer padrbes de
qualidade voltados a promocéo da satde do trabalhador (BRASIL Lei 8080, 1990).

Neste mesmo contexto, a referida lei determina que a direcdo nacional do SUS
participe da formulacdo e da implementacdo das politicas referentes as condi¢cdes e aos
ambientes de trabalho e coordene a politica de saude do trabalhador. J& a direcdo
estadual do sistema Unico de salde, cabe a coordenagdo e, em carater complementar, a
execucdo das acOes e servicos relacionados a satde do trabalhador. A direcdo municipal
do SUS, por sua vez, tem o dever de executar os servicos referentes ao tema (BRASIL
Lei 8080, 1990).

Com base na legislagdo referida, o Ministério da Saude instituiu a Politica
Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT), por meio da Portaria
MS n° 1823/2012, definindo as diretrizes e estratégias da atuacdo do SUS para o
desenvolvimento da atuacdo integral em saide do trabalhador (COSTA et.al., 2013).
Em seu artigo 8°, o referido diploma legal apresenta os objetivos da PNSTT, os quais
estdo voltados, por exemplo, para o fortalecimento da Vigilancia em Salde do
Trabalhador (VISAT), a promogdo da saude, de ambientes e processos de trabalho
saudaveis, a garantia da integralidade na atencdo a saude do trabalhador, a ampliacéo do

entendimento de que a salde do trabalhador deve ser concebida como uma agédo
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transversal (BRASIL Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora,
2012).

Neste ambito da PNSTT, nédo se pode deixar de mencionar a Rede Nacional de
Atencéo Integral a Saude do Trabalhador (Renast), a qual foi criada no ano de 2002 e
corresponde a “uma rede nacional de informagdes ¢ praticas de saude, organizada com o
propdsito de implementar acdes assistenciais, de vigilancia, prevencédo, e de promocao
da satde, na perspectiva da satde do trabalhador” (FIOCRUZ, 2020). A Renast integra
a rede de servigos do SUS atraves dos Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador
(CEREST), elaborando protocolos, linhas de cuidado, e instrumentos voltados a
promocdo da integralidade das acdes, envolvendo a atencdo basica, de media e alta
complexidade, servigos e municipios sentinela.

Importante ressaltar que, no Brasil, o direito & saude do trabalhador, além de
todos os instrumentos legislativos e de competéncia do poder executivo, conta, também,
com a tutela do Poder Judiciario. Neste contexto, € de grande relevancia o papel da
Justica do Trabalho, a qual tem a sua origem a partir do surgimento do Conselho
Nacional do Trabalho (CNT), em 1923. A criagdo do CNT foi impulsionada por apelos
internacionais a partir da criacdo da Organizacao Internacional do Trabalho (OIT), em
1919, tendo o Brasil ingressado nela neste mesmo ano. A Justica do Trabalho teve a sua
primeira previsdo constitucional em 1934, no entanto era definida como 6érgéo do poder
executivo, o que foi modificado com a Constituicdo de 1946, a qual a definiu
expressamente como 6rgdo do Poder Judiciario. Na atual Constituicdo Federal de 1988,
a Justica do Trabalho esta prevista no seu artigo 92, inciso IV (VARGAS, 2020).

Através do acesso a Justica do Trabalho, os trabalhadores podem exigir o
cumprimento dos seus direitos trabalhistas e a reparacdo em caso de haver lesdo dos
mesmos. Isto porque o exercicio da jurisdicdo ndo garante apenas a declaracdo de
direitos, mas a imutabilidade das decisdes exaradas e a imposi¢do coercitiva do
cumprimento das mesmas (MARCA, 2009).

Importante mencionar, também, o relevante papel do Ministério Publico do
Trabalho (MPT), no que tange a salvaguarda dos direitos dos trabalhadores. No @mbito
das relacdes de trabalho, o MPT, um dos ramos do Ministério Publico da Unido (MPU),
é o responsavel pela defesa da ordem juridica, do regime democratico e dos interesses
sociais e individuais indisponiveis (BRASIL. Ministério Pablico do Trabalho, 2019).
Conforme a Lei Complementar n® 75/1993, ao Ministério Publico cabe, por exemplo, a
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funcdo de fiscal da lei, nas acdes individuais, além da competéncia para propor agdes
coletivas, tutelar os direitos trabalhistas tratados em contratos, acordos e convencdes
coletivas (BRASIL. Lei complementar n® 75, 1993). Deve-se ressaltar, também, o papel
do MPT de garantir o exercicio da vigilancia em saide do trabalhador (MINAYO-
GOMEZ; THEDIM-COSTA, 1997).

Percebe-se, pois, que o Brasil considera a saude do trabalhador como bem
juridico constitucionalmente previsto e dispfe de instrumentos, tanto nos ambitos

legislativo, executivo e judicial, para tutela-lo.

3. 2 A SB: PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA E A RESPONSABILIDADE DO
EMPREGADOR

3. 2. 1 Definicao, aspectos clinicos, epidemioldgicos e fatores associados a SB

Na &rea da salde publica, o campo da Saude Ocupacional investiga as relacoes
entre trabalho e salde, com foco na promocdo e protecdo da saude do trabalhador
(FORTE et al., 2014). Nesse sentido, ressalta-se que a Sindrome de Burnout (SB)
integra as doencas ocupacionais objetos desta Politica. Segundo o Ministério da Saude
(MS), profissdes que estdo sujeitas a contato diario com o publico, podem demandar
grande carga emocional (BRASIL. Ministério da Saude, 2004). Ao exercer atividades
profissionais, esses trabalhadores sdo expostos a varios estressores psicossociais, que
podem estar relacionados tanto a natureza do trabalho quanto ao contexto institucional e
social em que essas atividades sdo realizadas (FRANCO et al., 2011).

Os artigos de Freundenberger, datados de 1874 e 1975, representaram um marco
para a disseminacdo da discussdo cientifica acerca da SB, sendo este autor o primeiro a
se utilizar do termo burnout para se referir ao esgotamento fisico e mental e aos
transtornos comportamentais em profissionais da area de salude (BENEVIDES-
PEREIRA, 2010).

Estudos apontam que a SB pode ser conceituada como “um estado de exaustao
fisica e emocional devido a longa exposi¢do a ambientes estressantes de trabalho e ao
estresse ocupacional cronico nao gerenciado” (MERCES et al., 2020). Segundo
Benevides-Pereira (2010), a SB corresponde a um processo desencadeado por conta da

cronificacdo do estresse ocupacional, produzindo efeitos negativos em nivel individual,
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profissional, familiar e social. O Ministério da Saude, no Brasil, também apresenta uma
definicdo para a SB, conceituando-a como “um distirbio emocional com sintomas de
exaustdo extrema, estresse e esgotamento fisico resultante de situagfes de trabalho
desgastante, que demandam muita competitividade ou responsabilidade” (BRASIL.
Ministério da Saude, 2020).

Importante salientar que é possivel encontrar diferentes autores adotando
denominagdes variadas para a SB como, por exemplo: estresse laboral, estresse laboral
assistencial, estresse profissional, estresse ocupacional (BENEVIDES-PEREIRA,
2010). Quanto as concepcdes tedricas acerca da SB, é possivel falar-se em quatro
grandes grupos. Primeiramente, cita-se a concepcdo clinica, conforme a qual essa
sindrome corresponde a um conjunto de sintomas que envolvem fadiga fisica e mental,
auséncia de entusiasmo pelo trabalho e pela vida, sentimento de inutilidade de
impoténcia e baixo autoestima, o que pode desencadear depressdo no profissional e até
mesmo o suicidio. Como expoentes desta corrente, pode-se mencionar Gil-Monte e
Peird (1997), Freundenberger (1988), Fisher (1983), entre outros (BENEVIDES-
PEREIRA, 2010).

Benevides-Pereira (2010) aponta como segundo modelo explicativo da SB, tem-
se a concepcdo socio psicologica defendida pelas psicologas sociais Christina Maslach e
Susan Jackson (1977), a qual evidencia as variaveis socioambientais como coadjuvantes
do processo de desencadeamento da SB. Dessa forma, a associacdo entre aspectos
individuais e condi¢6es laborais torna propicio o surgimento do burnout. Por outro lado,
a autora supracitada apresenta ainda a existéncia da concep¢do organizacional da SB,
baseada nos trabalhos de Golembiewski, Hiller e Dale (1987). De acordo com tais
autores, a SB ocorre como consequéncia de um desajuste entre as necessidades
apresentadas pelo trabalhador e os interesses da instituicdo da qual aquele faz parte.

Por fim, hd a concepc¢do socio-historica, a qual considera como principal
responsavel pela SB o papel social. Assim, as profissdes voltadas a ajuda e ao
desenvolvimento das pessoas, adotando uma perspectiva comunitaria, ndo se coadunam
com os valores individualistas e competitivos da sociedade atual (BENEVIDES-
PEREIRA, 2010).

Passando para a analise das principais dimensdes da SB, Merces et al. (2020)
aponta suas trés dimensdes: EE, DP e a RPR. Neste sentido, esmiugando cada um

desses fatores, Benevides-Pereira (2010) define a EE como uma sensacdo de
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esgotamento fisico e mental, um sentimento de auséncia de energia; jA a DP
corresponde a alteragdes na personalidade do profissional, o qual passa a ter um contato
frio e impessoal com 0s usuarios dos seus servigos, além de agir com cinismo, ironia e
indiferenca em relagdo ao outro. Quanto & RPR, a referida autora afirma que esta
dimensdo evidencia sentimento de insatisfacdo do trabalhador em relacdo as suas
atividades laborais, além da sensacdo de baixa autoestima, fracasso profissional,
desmotivacdo, o0 que acaba ocasionando baixa eficiéncia no trabalho. Neste sentido,
também corrobora o que defende Useche (2019):

Na literatura cientifica, o conceito de Burnout tem sido
amplamente teorizado como um fendmeno que surge
principalmente como resposta a uma exposi¢ao cronica
a estressores relacionados ao trabalho [1], e que é
composto de trés dimensGes principais: primeiro, a
exaustdo emocional, definida como a manifestagdo
emocional de fadiga ou estresse crénicos; segundo,
despersonaliza¢do ou cinismo , que é a dimensdo do
contexto interpessoal em torno de um esgotamento que
implica interacbes negativas com (por exemplo)
supervisores, colegas de trabalho, usuarios; e, terceiro,
uma reducdo substancial na percepgdo de realizagdo
profissional no local de trabalho.

Mas, como é possivel avaliar a SB? Segundo Benevides-Pereira (2010), os
instrumentos mais utilizados para a avaliacdo do burnout tém sido os questionarios de
auto informe, também denominados de instrumentos de autopreenchimento ou
autoaplicavel. Dentre estes, destaca-se o Maslach Burnout Inventory (MBI), o qual
engloba uma escala do tipo Likert de 6 pontos, indo de “0” como “nunca” a “6” como
“todos os dias”. Ha 22 itens, sendo nove relativos a dimensdo EE, cinco referentes a DP
e oito a RPR.

Ressalta-se que esse instrumento foi pioneiro para a avaliacdo da incidéncia da
SB Ele foi elaborado por Christina Maslach e Susan Jackson em 1978, e hoje tem sido
um instrumento amplamente utilizado nas diversas profissbes para avaliar como 0s
profissionais vivenciam seus trabalhos. Assim, 0 mesmo foi aplicado para se obter a
avaliagdo psicométrica da SB (LIMA; OLIVEIRA; SILVA, 2009).

Tal instrumento de coleta de dados é autoaplicavel, e decorrer dos anos passou
por um longo processo de validagcdo em varios paises, inclusive no Brasil. Inclusive, o
mesmo ¢ validado em enfermeiros (LIMA; OLIVEIRA; SILVA, 2009). Essa validacao
do MBI é importante, dado ser o mesmo o mais utilizado para a avaliagdo do burnout, e
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0 quanto tem facilitado a investigacdo sistematica da teoria sobre a sindrome. No
entanto, a adequacdo do instrumento as realidades de cada pais/regido é indispensavel,
pois estudos que buscam analisar as caracteristicas psicométricas desse questionario
mostram que as mesmas tém sido contrastadas em diferentes investigacdes (JIMENEZ,
RODRIGUEZ, ALVAREZ, CABALLERO, 1997; apud LIMA; OLIVEIRA; SILVA,
2009).

Assim, a defini¢do da sindrome que é mais aceita nos dias de hoje é resultado da
andlise fatorial deste instrumento, que conceitualiza a sindrome como sendo
caracterizada pela EE, DP e RPR (GIL-MONTE, PEIRO, 1997). Para tanto, emprega-se
o MBI na sua versdo mais atual, a qual é composta por 22 perguntas fechadas e
relacionadas a frequéncia com que as pessoas vivenciam determinadas situacGes em seu
ambiente de trabalho. Apresenta escala do tipo Likert, com escala ordinal variando de 1
a 7 (1-nunca, 2-algumas vezes por ano, 3-uma vez por més, 4-algumas vezes por més,
5-uma vez por semana, 6-algumas vezes por semanas e 7-todos os dias) (LIMA;
OLIVEIRA; SILVA, 2009).

Ressalta-se que houve trés edicGes deste mesmo instrumento, sendo que a
primeira delas foi publicada nos Estados Unidos, em 1981, a segunda em 1986 e a
terceira em 1996. Ademais, salienta-se que o MBI possui trés versbes: a Human
Services Survey (HSS), voltada para a avaliagdo da SB em profissionais de servicos
humanos, como médicos, enfermeiros, psicélogos, assistentes sociais; a Educator
Survey (ED), destinada para educadores; e a General Survey (GS), indicado para todos
os trabalhadores em geral.

Outro ponto importante relatado na literatura refere-se aos sintomas associados a
SB, os quais sdo de diferentes naturezas. Conforme Benevides-Pereira (2010), os
sintomas fisicos mais comuns sdo: fadiga constante progressiva, dores musculares ou
osteomusculares, disturbios do sono, enxaquecas, perturbacGes gastrointestinais,
imunodeficiéncia, entre outros. A supracitada autora pontua, ainda, como sintomas
psiquicos, a falta de atencdo e de concentracdo, alteragdes de memodria, lentificacdo do
pensamento, sentimento de impoténcia, desconfianca, paranoia. Quanto aos sintomas
comportamentais, pode ocorrer negligéncia ou escripulo excessivo, irritabilidade,
agressividade, dificuldade de aceitacio de mudangas, perda de iniciativa,
comportamento de alto risco. Por fim, h4 os sintomas defensivos, como tendéncia ao

isolamento, impetos de abandonar o trabalho, sentimento de onipoténcia.
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Estudos acerca da SB revelam-se de extrema importancia, uma vez que além de
afetar a produtividade e a qualidade do servico prestado, pode expor o profissional a
fatores de risco como aumento de acidentes de trabalho, abuso de alcool e psicotropicos,
doencas cardiovasculares, entre outros (MERCES et al., 2020). Estudo realizado por
Schilling et al., (2019) demonstrou, ainda, a associacdo da SB com fatores de risco
cardiovasculares aumentados, englobando a elevagdo de niveis de glicose e colesterol,
aumento dos niveis de cortisol ao longo do dia, aumento da adesividade leucocitéria e
de marcadores inflamatorios, além do maior risco de desenvolver diabetes tipo 2 e
infertilidade.
Diante do universo de teorias e construtos que respaldam a ocorréncia da SB

em policiais, foi elaborado um diagrama do modelo tedrico (FIGURA 01).

Figura 01 — Diagrama do Modelo Teo6rico
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3. 2. 2 Da responsabilidade do empregador

Acidente de trabalho, conforme Carvalho (apud Brand&o, 2006) corresponde ao

“efeito danoso para a pessoa, verificado pelo exercicio do trabalho. Tudo quanto, por
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este exercicio, venha a determinar, direta ou indiretamente, lesdo corporal, perturbagédo
funcional ou doenga, ¢ acidente do trabalho”. A expressdo também encontra previsdo
legal no art. 19, caput, da Lei 8213/1991:

Art. 19. Acidente do trabalho é o que ocorre pelo
exercicio do trabalho a servico de empresa ou de
empregador doméstico ou pelo exercicio do trabalho
dos segurados referidos no inciso VII do art. 11 desta
Lei, provocando lesdo corporal ou perturbacdo
funcional que cause a morte ou a perda ou reducdo,
permanente ou temporaria, da capacidade para o
trabalho. (BRASIL. Lei 8213, 1991).

A mesma Lei 8.213/91, em seu artigo 20, caput, equipara doenca ocupacional a
acidente de trabalho. Ja o inciso | do referido dispositivo legal traz a definicdo de
doenca ocupacional, sendo esta produzida ou desencadeada pelo exercicio do trabalho
peculiar a determinada atividade.

De acordo com o art. 7°, inciso XXVIII, da Constituicdo Federal, o empregador
foi responsabilizado em caso de acidente de trabalho sofrido pelo empregado, nos casos
em que incorrer em dolo ou culpa (BRASIL. Constituicdo Federal, 1988). Ademais,
salienta-se o disposto no art. 157, incisos | e 11, da Consolidagdo das Leis Trabalhistas
(CLT):

Art. 157 - Cabe as empresas: (Redacdo dada pela Lei n°
6.514, de 22.12.1977)

I - cumprir e fazer cumprir as normas de seguranga e
medicina do trabalho; (Incluido pela Lei n° 6.514, de
22.12.1977);

Il - instruir os empregados, através de ordens de servico,
quanto as precaucBes a tomar no sentido de evitar
acidentes do trabalho ou doengas ocupacionais;

Dessa forma, o empregador é obrigado a cumprir as disposicdes da legislacdo,
no uso de seu poder diretivo, e deve exigir que seus empregados também cumpram as
disposigdes, visando evitar a ocorréncia de acidentes e doengas do trabalho.

Faz-se necessario, no entanto, pontuar recente decisdo do Supremo Tribunal
Federal (STF) que considerou ser possivel a configuragdo da responsabilidade objetiva
do empregador por acidentes de trabalho em atividades de risco. Ou seja, a
responsabilidade pode ser imputada ao empregador independente da comprovacgédo de
dolo ou culpa por parte deste (BRASIL. Supremo Tribunal Federal, 2019).
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Quanto a SB, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), no ano de 2019, a
incluiu na Classificacdo Internacional de Doencas- versdo 11 (CID-11), a qual lista
enfermidades e estatisticas de saude que foram prevalentes nos proximos anos. A OMS,
neste contexto, definiu a SB como “uma sindrome resultante de um stress cronico no
trabalho que nédo foi administrado com éxito” (WHO, 2019).

Assim, sendo a SB uma doenca reconhecidamente advinda da atividade laboral,
é cedica a possibilidade de responsabilizacdo do empregador. Neste sentido, tem
decidido a jurisprudéncia patria. Como pontua Bastos (2020), h& decisdes j& exaradas
pelo Tribunal Superior do Trabalho (TST) condenando empresas a ressarcirem 0s seus

empregados diagnosticados com a SB.

Em casos extremos, 0s valores indenizatorios podem ser
muito altos, como o caso do HSBC que foi condenado
pelo TST a pagar a titulo de indenizagdo o montante de
R$ 475 mil a seu ex-empregado que precisou ser
aposentado aos 31 anos por conta da doenca.

Caso semelhante ocorreu com o atendente do Correios,
onde o TST decidiu que a empresa deveria pagar como
compensagdo pelos danos sofridos o valor de R$ 30 mil
em razdo do assédio moral. (BASTQS, 2020)

Nestes casos, comprovando-se a associacao dos abalos fisicos e mentais sofridos
pelos trabalhadores com a relacdo laboral, os tribunais determinam a compensacao
através de indenizacGes por danos morais. Também é possivel a condenagdo por danos
materiais, devendo a empresa arcar com as despesas relacionadas ao tratamento médico
ao qual tenha sido 0 empregado submetido (BASTOS, 2020).

6.3 PERFIL DA PRODUCAO CIENTIFICA SOBRE A SINDROME DE BURNOUT
ENTRE POLICIAIS

3. 3. 1 Policia Militar — estrutura e trabalho

A instituicdo Policia € um o6rgdo do Poder Executivo relacionado diretamente
com a Seguranca Publica e atualmente esta presente em todos os paises organizados.
Tem como funcdo principal a manutengéo da ordem publica e bem estar coletivo atraves
do uso da forga policial (PIRES, 2017). O surgimento da policia se d& com o processo

de centralizacdo das atribuicGes da ordem interna e publica do Estado a partir dos
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séculos XVI e XVII, praticamente em todos os paises da Europa, a qual influenciou na
organizacdo, estrutura e natureza do trabalho dessa instituicio em outros paises.
(SAPORI, 2007; MINAYO; SOUZA; CONSTANTINO, 2008).

No Brasil, as policias militares surgiram em 1809, como organizacoes
paramilitares subordinadas aos Ministérios da Guerra e da Justica portugueses e, com 0
passar do tempo, a sua estrutura burocratica foi tornando-se idéntica a do Exército
brasileiro (MUNIZ, 2001).

Este modelo militar de organizagdo profissional inspira, anda nos dias
hodiernos, boa parte das Policias Militares. Semelhante a estrutura do Exército
Brasileiro, as PMs possuem Estado Maior, Cadeia de comando, Batalhdes, Regimentos,
Companhias, Destacamentos, Tropas. Seus profissionais fazem uso de “fardas”, o que
se assemelha aos trajes de combate dos militares regulares. Em tais vestimentas ha uma
tarja com o “nome de guerra”, as divisas correspondentes aos graus hierdrquicos e
outras insignias correspondentes a trajetoria institucional do policial (MUNIZ, 2001).

A Policia Militar da Bahia (PMBA) é um 6rgdo da administracdo direta do
Estado com funcdo exclusiva do policiamento ostensivo fardado com vistas a
preservacdo da Ordem Publica. Suas acfes desenvolvidas em todo territério do Estado,
de forma regionalizada por éareas, em conformidade com as necessidades e
caracteristicas especificas de cada regido. Esta organizacdo, planejamento e
acompanhamento sdo realizados pelos Comandos de Operacdes Policiais Militares,
respeitando as diretrizes estabelecidas pelo Comando Geral. A estrutura do arranjo
organizacional da PMBA é composta por 6rgaos Colegiados, de Direcdo, de Execucao,
Corregedoria e Ouvidoria. As operacfes Policiais Militares sdo organizadas por
Comando de Policiamento Regional da Capital, da Regido Metropolitana de Salvador,
das Regides (PMBA, 2018).

Com previsao expressa no artigo 148, incisos | a V, da Constituicdo Estadual da
Bahia, a PMBA ¢ atribuida a execucdo, com exclusividade, do policiamento ostensivo
fardado destinado a preservacdo da Ordem Publica. Importante ressaltar que a sua
atividade é de natureza preventiva, sendo que a sua atuagdo visa evitar a ocorréncia do
delito (PMBA, 2010a).

O ingresso na PMBA se d& por meio da aprovacdo em concurso publico de
provas ou de provas e titulos, devendo o candidato ser brasileiro nato ou naturalizado,

com idade entre 18 e 35 anos. Importante ressaltar que também é possivel ingressar na
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instituicdo através da provacdo em concurso para 0 Curso de Formacdo de Oficiais,
correspondendo este a uma graduacdo em nivel superior, cursada na Universidade do
Estado da Bahia (UNEB) (PMBA, 2010b).

Quanto aos servicos de seguranca publica prestados pela PMBA, estes ocorrem
de formas diversas. Ha o Policiamento Ostensivo a pé, realizado por duplas de policiais
militares, em ruas principais, centros comerciais, terminais de onibus e lugares com
elevado indice de crimes. J& o radiopatrulnamento é realizado por meio de viaturas
padronizadas e equipadas com radio, destinado a atender as ocorréncias em geral.
Ressalta-se que ha espécies de radiopatrulhamento especializados, como aquele
realizado pelo Batalhdo de Policia de Chogue (Rondas Téticas Motorizadas - Rotamo),
por meio de viaturas de maior porte, com guarni¢fes e equipamentos reforgados, com
atuacdo em todo o estado da Bahia. Neste contexto, citam-se, também, as Rondas
Especiais (Rondesp) que é o radiopatrulhamento realizado pela subunidade do
Comando de Policiamento da Capital, através de viaturas de maior porte, com
guarnigcdes e equipamentos reforcados, cuja area de atuacdo restringe-se a capital
(PMBA, 2010).

O Policiamento de Transito, por sua vez, presta apoio as Prefeituras Municipais,
realizando servicos de fiscalizacdo, policiamento e controle de transito; em quanto o
Policiamento Rodoviario realiza o controle e fiscalizacdo de transito das rodovias
estaduais. Salienta-se, ainda, a existéncia do Policiamento Montado, realizado com
emprego de cavalos e o Policiamento com caes, destinado a operacdes de busca de
pessoas desaparecidas, captura de acusados e deteccdo de drogas. Por fim, registra-se o
servico de Combate a Incéndios e Salvamento, atribuido ao Corpo de Bombeiros
(PMBA, 2010).

Autores apontam que, durante a realizacdo das suas atividades laborais, 0s
policiais militares ficam sujeitos a um risco real, a inseguranca pessoal e a violéncia, 0
que acaba desencadeando vitimizacdo destes profissionais, por traumas, lesdes ou
mortes, ocorridas durante o exercicio profissional e no periodo de folga. Destaca-se
ainda que a interacdo do trabalho exercido pelo policial com seus habitos e estilo de
vida acabam interferindo na sua saude, adoecimento e morte (MINAYO; SOUZA;
CONSTANTINO, 2008; RAVELO; GARCIA; DORTA, 2009; PIRES, 2017). Séao
referidos como fatores de exposicdo aos quais sdo submetidos os policiais militares:

supressdo de emocdes e conflito entre emoc0Oes sentidas e expressas (VAN GELDEREN
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et al., 2011), desequilibrio entre recursos e exigéncias (EUWEMA; KOP; BAKKER,
2004), perigo e rotina ou incertezas durante o policiamento no terreno, baixo salario e
hostilidade dos cidaddos (PINES; KEINAN, 2005; PINES; KEINAN, 2006) , além de
falta de preparagdo e imagem propria publica da Policia (AGOLLA, 2009).

Por fim, vale pontuar que a Policia Militar da Bahia atualmente é comandada
pelo Coronel Anselmo Alves Brandao, em nomeacdo no Diario Oficial do Estado da
Bahia n® 21.612, de 8 de janeiro de 2015.

3. 3. 2 Resumo geral da producéo cientifica sobre a Sindrome de Burnout entre

policiais

Conforme afirma Benevides-Pereira (2010), certas profissdes e ambientes de
trabalho expdem os trabalhadores a riscos de diversas naturezas, como ocorre com as
policiais. Em relacdo a estes profissionais, o0 bom desempenho de suas func¢des pode
acarretar danos a sua salde e, até mesmo, a morte. Esta situacdo de inseguranca, a qual
¢ experimentada por estes trabalhadores, pode corresponder a uma variavel
desencadeadora de doencas ocupacionais como a SB.

Velasco et al. (2018), nos resultados do estudo intitulado de Psychosocial Risk
Factors, Burnout and Hardy Personality as Variables Associated With Mental Health in
Police Officers, realizado na Espanha, encontraram associacdo entre SB em policiais e
fatores psicossociais adversos ligados a atividade laboral, o que se mostrou responsavel
pela presenca de altos niveis de duas dimensdes da SB, a saber, EE, DP. Os policiais
envolvidos no referido estudo revelaram sofrimento psicoldgico relacionado, por
exemplo, ao risco desencadeado pelo uso de arma de fogo, cansaco emocional associado
a auséncia de apoio no trabalho, demandas laborais excessivas e poucas recompensas.
Ademais, foram detectados nos profissionais avaliados frequentes sintomas
relacionados a ansiedade, insdnia e depressao.

Ja no estudo Burnout and Coping Strategies in Male Staff from National Police
in Valparaiso, conduzido no Chile, Briones e Boutin (2013) apresentaram como
resultado valores médios de pontuacdo das dimensdes de SB, com foco principalmente
no EE e na RPR.
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A SB em policiais também foi detectada por Solana et al (2013), na pesquisa
Prevalence and risk factors of burnout syndrome among Spanish police officers, o qual
revelou uma alta prevaléncia de burnout na categoria referida, salientando a importancia
dos fatores de personalidade na explicagdo do desenvolvimento da SB. Neste mesmo
sentido, o Lack of Group Support and Burnout Syndrome in Workers of the State
Security Forces and Corps: Moderating Role of Neuroticism, de autoria de Farfan,
Pefia e Topa (2019), aponta a relacdo entre a falta de apoio de policiais no trabalho e a
deteccdo de EE, DP e RPR. Ademais, os referidos autores ressaltam que profissionais
gue possuem como caracteristicas de personalidade o neuroticismo (com pela
ansiedade, hostilidade, depressao, vulnerabilidade) estdo mais suscetiveis as referidas
dimensdes da SB.

Outra importante relacdo é investigada em um estudo norte-americano, por
Grant, Lavery e Decarlo (2018), os quais investigam o fenémeno da fadiga da
compaixao em policiais, sendo esta a diminui¢cdo gradual da compaixdo ao longo do
tempo, um declinio na habilidade em sentir preocupacdo com outrem. Os referidos
autores destacam a importancia de estudos sobre o referido fenémeno, pois este pode
representar riscos para o desencadeamento de burnout.

Ja a relacdo entre o binémio esforco-recompensa e a SB é outro fator
investigado. Violanti et al. (2018), nos Estados Unidos, apontam que o desequilibrio
entre esforco e recompensa no trabalho de policiais estd diretamente ligado a
esgotamento por EE e cinismo (ou DP). Nestas hipdteses, sugere-se que o desgaste
gerado pode ser atenuado com mudangas organizacionais, aumentando-se o equilibrio
entre esforco e recompensa. Dessa forma, a carga de trabalho deve ser reduzida e a
recompensa aumentada, permitindo-se mais controle, realizagdes, justica e equilibrio
financeiro por parte dos profissionais (LEITER E MASLACH, 2004 apud VIOLANTI,
2018).

Importante estudo acerca da SB em agentes penitenciarios colombianos, o
Workplace Burnout and Health Issues Among Colombian Correctional Officers também
merece atencdo, vez que estes profissionais, assim como os policiais, atuam diretamente
na area de seguranca publica e estdo expostos a riscos semelhantes. Em tal pesquisa,
Useche et al. (2019) indicam que a realizacdo profissional mostra-se maior dentre
aqueles que ocupam postos mais altos da carreira. Ademais, a presenca de exaustdo

emocional (EE) entre os trabalhadores avaliados e maiores indices de tal dimenséo da
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SB estdo presentes em agentes penitenciarios com menor frequéncia na pratica de
exercicios fisicos. Neste sentido, o referido estudo sugere que o fortalecimento do
habito de praticar atividades fisicas pode reduzir os indices de burnout.

Por fim, Basinska e Daderman (2019), no estudo Work Values of Police Officers
and Their Relationship With Job Burnout and Work Engagement, apontam que certos
valores no ambito do meio ocupacional dos policiais, como Criatividade, Desafio e
Variedade, relacionam-se positivamente com 0 engajamento no trabalho e
negativamente com o esgotamento no trabalho. Dessa forma, os referidos autores
salientam a importancia das organizac6es estarem cientes de que os valores do trabalho
sdo aspectos importantes da vida profissional, devendo ser levados em consideracédo
durante o processo de selecédo e avaliacdo em todo o processo da carreira.

Observa-se que a producdo cientifica aqui apresentada confirma a incidéncia de
SB em policiais, tendo em vista os fatores de risco e as condi¢cdes de trabalho
enfrentadas por esses profissionais durante o exercicio laboral. Revela-se, pois, de
extrema importancia o aprofundamento dos estudos neste &mbito, uma vez que o direito
a saude desses profissionais deve ser salvaguardado. Ademais, ndo se deve perder de
vista o fato de que o servigo prestado por essa categoria de trabalhadores representa a
garantia de seguranca de toda a sociedade.

Destaca-se que todas as bibliografias consultadas foram sumarizadas em um
quadro-sintese (QUADRO 01).



Quadro 01: Quadro-sintese das bibliografias consultadas. Salvador, Bahia, Brasil, 2020.

TITULO/ANO PERIODICO/ OBJETIVO DO ESTUDO METODO PRINCIPAIS RESULTADOS
AUTORES
HHS Public | *Examinar associacbes de | Estudo de Corte | *A ERI associou-se positivamente aos escores de
Effort—-Reward Access desequilibrio esfor¢o- | Transversal cinismo e esgotamento por exaustdo, mas a
Imbalance and recompensa (ERI) e hipétese de associacdo inversa com eficicia
Overcommitment at | John M. Violanti, | comprometimento  excessivo profissional ndo foi estatisticamente significante.

Work: Associations | Anna no trabalho com burnout entre

With Police Burnout Mnatsakanova, policiais. *O comprometimento excessivo estava
Michael E. significativamente associado as trés dimensdes do

2018 Andrew, burnout. Ao contrario da ERI, o comprometimento
Penelope Allison, excessivo foi associado a uma diminuicdo
Ja Kook Gu, and significativa da eficicia profissional, sugerindo que
Desta um nivel mais alto de comprometimento excessivo
Fekedulegn. afetou negativamente a eficacia.

Work Values of | Frontiers in *Examinar as relagbes entre | Estudo de Corte | *Os policiais tiveram como prioridades maximas

Police Officers and | Psychology trabalho e valores e exaustdo | Transversal foram: Supervisdo, Local de trabalho, Seguranca,

Their Relationship no trabalho e envolvimento no Colegas de trabalho, e Realizacéo. Entre os valores

With Job Burnout trabalho, em um grupo de de trabalho mais apreciados, apenas um -

and Work | Beata A. policiais experientes. Realizagdo - derivado do grupo de valores

Engagement Basinska e Anna intrinsecos.
M. Daderman *Examinar a hierarquia dos

2019 valores de trabalho em *O envolvimento no trabalho correlacionou-se

policiais. moderadamente positivo com Criatividade,

*Investigar as relacdes entre
valores de trabalho e ambos
0os aspectos do bem-estar
relacionado ao trabalho,
exaustdo e comprometimento

Variedade, Desafio, Altruismo e Prestigio.

*Observou-se diferenca na avaliacdo dos valores do
trabalho, dependendo do sexo. Mulheres valoraram
Realizagdo, Supervisdo e Seguranga como mais
importante do que os homens.
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no trabalho e se os valores de
trabalho policiais sao sensiveis
a diferentes niveis de
exaustdo e envolvimento no
trabalho em um grupo de
policiais experientes.

*Esgotamento do trabalho foi correlacionado
negativamente com os Vvalores intrinsecos do
trabalho Criatividade, Desafio e Variedade.

*O envolvimento no trabalho foi correlacionado
positivamente com os valores intrinsecos do trabalho
Criatividade, Variedade, Altruismo, Desafio e
Realizacdo, bem como com os valores extrinsecos
do trabalho Prestigio e colegas de trabalho.

*Houve significantes diferencas entre policiais com
diferentes niveis de exaustdo e envolvimento no
trabalho para valores intrinsecos ao trabalho, como
Variedade, Desafio e Criatividade (grandes efeitos),
e para Altruismo e Prestigio (efeitos moderados).

Psychometric

Properties and
Convergent Validity
of the Shirom-
Melamed Burnout
Measure in Two

German-Speaking
Samples of Adult
Workers and Police
Officers

2019

Frontiers in
Psychiatry

René Schilling,
Flora  Colledge,
Serge Brand,
Sebastian Ludyga

e Markus Gerber

*Examinar as propriedades
psicométricas da versao alema
da Medida de Burnout Shirom-
Melamed (SMB M) em duas

amostras independentes de
trabalhadores adultos e
policiais.

Estudo de Corte
Transversal

*Os presentes estudos mostram que a versao alema
do SMB M possui propriedades psicométricas
adequadas e validade convergente aceitavel e,
portanto, pode ser usada na pesquisa de burnout em
varias amostras de trabalhadores adultos.

*A estrutura fatorial do SMB M foi apoiado na Analise
Fatorial Confirmatoria (CFA) considerado invariavel
por género.

Workplace Burnout
and Health Issues
Among Colombian
Correctional Officers

PLOS ONE - A
Peer-Reviewed,
Open Acess
Journal

*Caracterizar 0
burnout de
penitencidrios.

perfil de
agentes

Estudo de Corte
Transversal

*Quanto aos escores de exaustdo emocional, em
comparacdo a estudos anteriores, a pontuacédo
média/item dos agentes penitenciarios € mais baixa
para cinismo e exaustdo emocional e mais alta no
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2019

Sergio A. Useche,
Luis V. Montoro,
José |. Ruiz,
César Vanegas,
Jaime Sanmartin
e Elisa Alfaro

*Estabelecer relacbes entre
seus perfis de burnout,
indicadores de saude e estilo
de vida.

caso de eficacia profissional.

*PontuagBes mais altas no item exaustdo emocional
estéo relacionadas a maiores taxas nos itens cinismo
e distdrbios psicologicos.

*Associacdo significativa negativa entre exaustéo
emocional e a frequéncia da realizagdo de exercicios
fisicos — escores mais altos em agentes com menor
frequéncia de realizagcéo de exercicio fisico.

*Associacdo significativa entre o posto de oficiais e
as pontuacdes em eficacia profissional. Quanto
maior a classificacdo, maior a realizacao profissional
percebida.

*Distarbios psicolégicos: associados a maior
frequéncia de consumo de A&lcool, e a menor
frequéncia de realizacédo de exercicios fisicos.

*Prevaléncia de problemas de saude em agentes
penitenciarios: 78,2% consomem alcool
regularmente; 60,8% estdo acima do peso; 16,9%
tém o habito de fumar; 11,3% foram diagnosticados
com colesterol alto; apenas 52% tém o habito de
fazer exercicios fisicos.

Psychosocial Risk
Factors, Burnout and
Hardy Personality as
Variables Associated
With Mental Health in
Police Officers

Frontiers
Psychology

Beatriz Talavera-
Velasco , Lourdes
Lucefo-Moreno
Jesus Martin-
Garcia e Yolanda

*Analisar  quais  variaveis
associadas ao estresse
ocupacional se associam a

salide mental em policiais.

*Estudo
Corte
Transversal

de

*Os policiais perceberam demandas cognitivas
excessivas e poucas recompensas em seu trabalho.

*Os policiais apresentaram valores moderados de
burnout e altos niveis de personalidade forte.

*com maior frequéncia de sintomas somaticos e

35



2018

Garcia-Albuerne

sintomas relacionados a ansiedade, insbnia e
depressao, foram encontrados niveis mais altos de
exaustdo emocional nos policiais avaliados.

*Correlacdo positiva e significativa entre a percepcao
de pior saude mental e niveis mais altos de exaustao
emocional e despersonalizagéo.

*A percepcdo de mau apoio no trabalho estava
significativamente associada a altos niveis de
cansacgo emocional.

*As percepcdes adversas dos fatores de risco
psicossociais foram associadas a altos niveis de
exaustdo emocional e despersonalizag&o.

*Os policiais se sentem estressados e percebem
demandas excessivas em seu trabalho.

*Uso de arma de fogo — faz os policiais se sentirem
suscetiveis a situagdes de risco envolvendo eles
préprios e terceiros — causa sofrimento psicolégico.

*Em relagdo as dimensdes de burnout, foi o fator de
exaustdo emocional que apareceu como preditor de
saude psicologica.

*A personalidade forte € um preditor de burnout.

Burnout and Coping
Strategies in Male
Staff from National
Police in
Valparaiso, Chile

Iranian Journal of
Public Health

Daniel BRIONES
MELLA e Ana P.
KINKEAD

*Examinar a relacdo entre a
sindrome de burnout e as
estratégias de enfrentamento
ao estresse empregadas (com
foco no problema e nas

emocoes), a luz de

Estudo de Corte
Tranversal.

*A prevaléncia da sindrome de burnout desagregou-
se por critérios de agrupamento, as dimensdes
concentraram-se em niveis médios para exaustdo
emocional com 52,1%, 51,8% para
despersonalizacédo e, finalmente, realizacdo pessoal
com 48,8%.
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2013 BOUTIN determinadas andlises
demogréficas, como estado *Apenas 28% dos participantes apresentaram
civi e antiguidade na dimensdes mais exacerbadas da sindrome de
instituicdo, propor um modelo burnout.
preditivo do comportamento
para certas estratégias de *Relacdo fraca e direta, mas estatisticamente
enfrentamento e a presenca significativa, entre conquista pessoal e
das dimens6es da sindrome. enfrentamento ativo.
*A desconexdo mental com uma fraca relagédo direta
entre as estratégias de enfrentamento e a exaustao
emocional.
*Certas correlacdes entre dimensdes do burnout e
estratégias de enfrentamento focadas na emocao
como variaveis preditoras sobre a variavel critério
correspondente a exaustdo emocional foram a
desconexdo mental em primeiro lugar, em segundo
lugar, o foco nas emocdes e 0 apoio social
emaocional.
Prevalence and risk | Psicothema
factors of burnout *Estimar a prevaléncia da | Estudo de Corte | *A prevaléncia de burnout é alta. Além disso,
syndrome among Emilia I. De la singirpme de burnout em | Transversal diferenga; individyais. e, em particular, fatores de
S ish I Fu_ente Solana, | policiais. personalld_ade, sdo importantes para explicar o
panis police
. Raimundo desenvolvimento do burnout.
officers Aguayo *Apresentar uma classificacdo
Extremera, da sindrome.
2013 Cristina  Vargas

Pecino e Gustavo
R. Canadas de la
Fuente

*|dentificar alguns fatores de
risco (sociodemogréficos, de
personalidade e relacionados
ao trabalho).
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Lack of Group | MDPI MEDICINA | *Analisar as relacdes entre a | Estudo de Corte | *A falta de apoio do grupo se correlacionou positiva e
Support and Burnout falta de apoio do grupo de | Transversal significativamente com a exaustdo emocional e
Syndrome in | Jesis Farfan , | trabalho e o estresse, levando despersonalizagdo e negativa e significativamente
Workers of the State | Marta Pefia , e | em consideracdo o potencial com a realizacao pessoal.
Security Forces and | Gabriela Topa papel de moderador do
Corps:  Moderating neuroticismo do funcionario. *Exaustdo emocional e despersonalizacdo se
Role of Neuroticism correlacionaram negativa e significativamente com a
*Fornecer informacdes sobre realizacdo pessoal e se correlacionaram significativa
2019 as caracteristicas individuais e positivamente entre si.
dos trabalhadores mais
resistentes ao estresse. *Na exaustdo emocional, quando a falta de apoio do
grupo € baixa, 0s participantes com menor
*Contribuir para a promocéao neuroticismo mostram menos exaustdo, enquanto
do bem-estar dos aqueles com altas pontuacbes no neuroticismo
trabalhadores, facilitando o mostram mais exaustdo emocional.
desenho de intervengbes que
aumentam o apoio do grupo. *Quando a falta de apoio do grupo aumenta, 0s
escores dos trés grupos sdo semelhantes, com a
exaustdo emocional sendo maior para todos os
niveis de neuroticismo.
*Na analise da relacdo entre a falta de apoio do
grupo e a despersonalizacdo, um resultado
semelhante foi observado. Quando a falta de apoio
do grupo é baixa, os participantes com baixo
neuroticismo mostram menos despersonalizacéo,
mas quando a falta de apoio aumenta, 0os escores de
despersonalizacao dos trés grupos se assemelham.
*Quanto a realizacdo pessoal, quando a falta de
apoio do grupo é baixa, os participantes com alto
neuroticismo mostram menos realizacdo pessoal do
que os das outras duas categorias.
An Exploratory Study | Frontiers in *Documentar as conclusfes | Estudo de Corte | *Os policiais da amostra ndo demonstraram fadiga

of Police Officers:

Psychology

de um estudo em andamento

Transversal

da compaixdo. Achado positivo, indicando baixa
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Low

Compassion

Satisfaction

and
Fatigue

2018

Compassion

Heath Blair Grant;
Cathryn F.
Lavery; John
Decarlo

sobre fadiga da compaixao
entre uma amostra de policiais
urbanos dos EUA, o que
sugere a possibilidade de um
risco futuro de alto desgaste.

fadiga e desgaste entre os oficiais da amostra.

*Em nivel descritivo, o presente estudo replica
Turgoose et al. (2017) constatando que os niveis de
fadiga e esgotamento da compaix&@o entre a amostra
de policiais ndo eram altos. Turgoose et al. (2017)
também descobriram que o burnout ndo estava
associado a altos niveis de empatia.

*A  satisfacdo da compaixdo estd  muito
negativamente associada ao esgotamento e trauma
secundario (fadiga da compaixdo). Embora existam
baixos niveis de burnout e trauma secundario
encontrados neste estudo transversal, pode ser um
canario na mina para futuros burnout e trauma se
néo for abordado.

Fonte: Elaborado pelos autores
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4 MATERIAIS E METODO

4.1 METODO DA PESQUISA DE CAMPO

4. 1.1 Tipo de Estudo

Foi realizado um estudo de corte transversal, exploratdrio e analitico.

4. 1.2 Campo de Estudo

Esta pesquisa foi desenvolvida na cidade de Santo Estevdo, Bahia, Brasil com
policiais militares. Trata-se de um municipio brasileiro, localizado no estado da Bahia.
A cidade integra o Vale do Paraguacu. Sua populacdo é de 53.269 habitantes de acordo
com a estimativa populacional em 2020, distribuidos em 366,597 km?2 de area (IBGE,
2020).

A cidade localiza-se as margens da rodovia BR 116, na Microrregido de Feira de
Santana, tem como municipios vizinhos lIpecaeta, Rafael Jambeiro, Antdnio Cardoso,
Castro Alves e Cabaceiras do Paraguacu. Tem a topografia em forma de tabuleiros,
assim como Feira de Santana e clima comum ao agreste baiano, ressalta-se que a sua
urbanizacdo é superior a 50% (PREFEITURA DE SANTO ESTEVAO, 2020).

Pontua-se que o referido municipio possui abastecimento publico de agua
adequado, estradas que permitem 0 acesso as principais cidades da regido e, com
investimentos do setor empresarial e dos Governos do Estado e da Unido, oferece as
condicdes necessarias para avancar no mercado, gerando emprego e renda (IBGE,
2020).

No que se refere a seguranca publica, a referida cidade é atendida pela 572
Companhia Independente da Policia Militar da Bahia (572 CIPM-BA) que possui um
efetivo total de 136 policiais, os quais atuam, também, nos municipios de Ipecaeta,
Antbnio Cardoso, Anguera, Serra Preta e Rafael Jambeiro. Em Santo Estévao,
especificamente, atuam 77 policiais.
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4. 1. 3 Procedimentos de Selecdo de Participantes
4.1.3.1 Populagéo do Estudo
Foram incluidos todos os policiais militares que atuam na cidade de Santo Estevao-BA

que concordaram em participar do estudo. Tais policiais (n=43) fazem parte da, 572
CIPM- BA (FIGURA 02).

m

Figura 02 — Selecéo dos Participantes do Estudo.

Fonte: Elaborada pelos autores
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4. 1. 3. 2 Critérios de Elegibilidade

Foi potencial incluido todo policial da cidade supracitada. Porém, foram
excluidos todos aqueles que no periodo da coleta de dados estiverem afastados do
servigo por gozo de férias ou outros afastamentos autorizados, ou em licenca por motivo
de saude (n=10). Também foram considerados excluidos, os policiais que tivessem
realizado tratamento psiquiatrico nos Gltimos 12 meses. Ao final, foram selecionados
todos aqueles que manifestam interesse em participar do estudo, e responderam ao
Formulario do Google Forms com os instrumentos de pesquisa e 0 enviaram, assim
como compareceram para a entrevista presencial em data (s) e horéario (s) previamente
acordado (s) (n=43) (FIGURA 02)

4. 1. 4 Coleta de Dados

4.1. 4.1 Instrumentos de Coleta de Dados

4.1.4.1.1 Questionario e instrumentos validados

Foi aplicado um formulério contendo os itens dos instrumentos de coleta de
dados (questionario, e demais instrumentos validados), mediante a plataforma Google
Forms ou de forma presencial, segundo preferéncia do participante. Destaca-se que um
dos instrumentos foi um questionario elaborado especialmente para esse estudo
(APENDICE A). O mesmo incluiu quatro blocos de questdes, a saber:
sociodemogréficas (idade, sexo, raca/ cor, nivel de escolaridade, local de residéncia,
renda familiar, numero de filhos, nimero de coabitantes do domicilio, situacdo
conjugal); biologia humana (autorreferida a alergias, diabetes, doenca hepatica,
pulmonar e/ou cardiovascular, hipertensdo arterial sistémica, historico de infeccdo
sistémica e/ou acidente vascular encefalico); de habitos de vida e autocuidado em salde
(tabagismo, tempo de tabagismo, quantidade de cigarros/dia, etilismo - confirmagéo de
etilismo pelo instrumento CAGE. Este Gltimo é um questionario que contém quatro
perguntas, validado para o portugués por Masur e Monteiro (1983). As perguntas estdo
ligadas ao anagrama Cut down, Annoyed, Guilty e Eye-opener (CAGE). Também foram

investigados: préatica de atividade fisica, sono, qualidade do sono, situacdo vacinal,
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consulta com médico para check-up nos ultimos 2 anos, consulta com dentista para
check-up nos dltimos 2 anos; e, laborais- posto atual ocupado na policia militar, tempo
na policia militar, satisfacdo com o cargo que ocupa, satisfacdo com a prépria situagdo
econdmica, relacdo entre trabalho realizado e recompensa, agressdo relacionada ao
trabalho, submissdo a agressdo relacionada ao trabalho, tipo de agressdo, que outro(s)
tipo(s) de agressao (6es), racismo, outros preconceitos, como nédo acepcao.

Ao final desse questionario, foram incluidas questdes do instrumento de
deteccdo de problemas relacionados ao uso de alcool (CAGE) (ANEXO C).

4.1.4.1.2 Malasch Burnout Inventory

O indicativo de positividade para SB, a partir de sua avaliacdo psicométrica, foi
realizado como emprego do instrumento MBI (ANEXO A). Vale ressaltar que o proprio
participante preencheu esse instrumento, dado que o mesmo € autoaplicavel, na
plataforma Google Forms.

O MBI é um instrumento validado e traduzido para no Brasil por Benevides-
Pereira (2010). O referido instrumento é composto por 22 itens que exploram trés
dimensGes: exaustdo emocional (9 itens - 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 e 20), baixa realizacdo
profissional (8 iten - 4, 7,9, 12, 17, 18, 19, 21s) e despersonalizacao (5 itens - 5, 10, 11,
15 e 22). Estes sdo pontuados por uma escala do tipo Likert de cinco pontos, a saber:
“1”- nunca, “2” - raramente, “3” - algumas vezes, “4” — frequentemente e “5” - sempre.
Ap0s obtencdo das pontuacgdes, foi instituido os pontos de corte para cada respectiva
dimensdo, classificadas em niveis alto, médio e baixo. Para a exaustdo emocional (EE):
alto (>27 pontos), médio (19 a 26 pontos) e baixo (<18 pontos); reduzida realizagdo
profissional (RPR): alto (<33 pontos), médio (34 a 39 pontos) ¢ baixo (>40 pontos);
despersonalizagdo (DP): alto (=10 pontos), médio (6 a 9 pontos) e baixo (<5 pontos).

Posteriormente, o indicativo de SB foi classificado como presente (sim) ou
ausente (ndo), ao considerar a existéncia de altos escores nas dimensdes de Exaustdo
Emocional e Despersonalizacdo e baixos escores na Reduzida Realiza¢do Profissional
(RAMIREZ et al., 1996).

Ressalta-se que o coeficiente alfa do MBI, utilizado para medir a confiabilidade
do tipo consisténcia interna de uma escala, € 0,91, o que revela uma consisténcia interna

classificada como excelente.
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4.1.4.1.3 Questionario Internacional de Atividade Fisica — IPAQ

Para a avaliacdo da atividade fisica dos participantes, foi empregado o
Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) (ANEXO B). Tal instrumento é
composto por um total de 27 (vinte e sete) perguntas, distribuidas em 5 (cinco) secoes.
As referidas secdes se dividem da seguinte forma: SECAO 1 — ATIVIDADE FISICA
NO TRABALHO; SEQAO 2 — ATIVIDADE FISICA COMO MEIO DE
TRANSPORTE; SECAO 3 — ATIVIDADE FISICA EM CASA: TRABALHO,
TAREFAS DOMESTICAS E CUIDAR DA FAMILIA; SECAO 4 — ATIVIDADES
FISICAS DE RECREACAO, ESPORTE, EXERCICIO E DE LAZER; SECAO 5 —
TEMPO GASTO SENTADO.

Ao final, os participantes podem ser classificados nas seguintes categorias:
muito ativo, ativo, irregularmente ativo e sedentario. Neste sentido, o individuo muito
ativo é aquele que cumpriu as recomendacfes de atividade vigorosa por cinco ou mais
dias/semana e 30 ou mais minutos por sesséo, ou que pratica atividade vigorosa por trés
ou mais dias/semana e 20 ou mais minutos por sessdo, mais atividades moderadas e/ou
caminhada por cinco ou mais dias/semana e por 30 ou mais minutos por sessdo. Ja
aquele classificado como ativo cumpriu as recomendacdes de atividades vigorosas por
trés ou mais dias/semana e por 20 ou mais minutos por sesséo, ou atividades moderadas
ou caminhada por cinco ou mais dias/semana e por 30 ou mais minutos por sessdo, ou
qualquer atividade somada: 5 ou mais dias/semana e 150 ou mais minutos/semana
(caminhada + moderada + vigorosa). Ja o irregularmente ativo, € aquele que realiza
atividade fisica em quantidade insuficiente para ser classificado como ativo, uma vez
que ndo cumpre as recomendacbes quanto a frequéncia ou duracdo (para realizar essa
classificacdo, soma-se a frequéncia e a duracdo dos diferentes tipos de atividades
(caminhada + moderada + vigorosa).

Pontua-se que esta ultima classificagdo se subdivide em: a) irregularmente ativo
A, sendo aquele que aquele que atinge pelo menos um dos critérios da recomendacéo
quanto a frequéncia (5 dias por semana) ou quanto a duracdo da atividade (150 minutos
por semana; b) irregularmente ativo B, o qual ndo atingiu nenhum dos critérios da

recomendacédo quanto a frequéncia nem quanto a duracdo. Por fim, tem-se o individuo
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sedentario, que ndo realiza nenhuma atividade fisica por pelo menos 10 minutos
continuos durante a semana (BASTOS; VALIM-ROGATTO; ROGATTO, 2014).

Ressalta-se que este instrumento foi validado no Brasil em 2001 com bons
coeficientes de validade e reprodutibilidade (MATSUDO, et al., 2001).

4.1.4.1.4 Escala CAGE

Para identificar o uso abusivo de alcool, foi utilizado o instrumento denominado
CAGE (ANEXO C). Destaca-se que duas perguntas respondidas positivamente ja
sugerem uma indicacdo de dependéncia do alcool.
4.1. 4. 2 Procedimentos de Coleta de Dados

O questionario e os instrumentos MBI, IPAQ e Escala CAGE também foram
aplicados com auxilio de um formulario da plataforma Google Forms, em sequéncia a
obtengdo do consentimento livre e esclarecido de cada participante. Vale destacar que
tais instrumentos contem todas as variaveis necessarias para o alcance dos resultados
vislumbrados na presente pesquisa.

4. 1. 4. 3 Variaveis Independentes

Nos quadros (02, 03, 04 e 05) a seguir estdo descritas as variaveis independentes

que foram consideradas no presente estudo.

4.1. 4. 3.1 Socioedemogréficas

Quadro 02 - Variaveis socioecondmico-demograficas/Categorias

VARIAVEIS CATEGORIAS
Idade Em anos
Sexo Masculino; feminino
Raca/ cor Negra; parda; branca; amarela; ndo declarada

Nivel de escolaridade

Ensino médio completo; superior incompleto;

superior completo

Local de residéncia

Urbana/rural
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Renda familiar

Em salarios minimos

N° de filhos

0; até 2; cima de 2

N° pessoas residentes no domicilio

1-3;>4

Situacédo conjugal

Solteiro; casado; unido estavel; separado

divorciado; vilvo

ou

Fonte: Elaborado pelos autores

4.1.4.3.2 Biologia Humana

Quadro 03 - Variaveis da biologia humana/Categorias

VARIAVEIS CATEGORIAS
Alergias autorreferida Sim; ndo
Diabetes autorreferida Sim; ndo
Doenca hepética autorreferida Sim; ndo
Doenca renal autorreferida Sim; ndo
Doenca cardiovascular autorreferida Sim; ndo
Doenca pulmonar autorreferida Sim; néo
Hipertensdo arterial sistémica autorreferida Sim; ndo
Historico de infecco sistémica autorreferida Sim; ndo
Acidente vascular encefélico autorreferido Sim; ndo
Uso de medicamentos autorreferida Sim; ndo
Historia de cancer na familia Sim; ndo
Historia de cancer de prostata Sim; ndo
Peso autorreferido Em quilogramas
Altura autorreferida Em metros
IMC calculado < 25 kg/m?; > 25 kg/m®

Fonte: Elaborado pelos autores

4.1.4.3. 3 Estilo de Vida

Quadro 04 — Variaveis de habitos de vida e autocuidado em satde/Categorias:

VARIAVEIS DE HABITOS DE VIDA

CATEGORIAS

Tabagismo

Sim; ndo

Tempo de tabagismo

Em anos; nao se aplica

Quantidade de cigarros/dia

Em unidades

Etilismo autorreferido

Nunca; as vezes; sempre (se as Vezes ou sempre,
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responder as 4 questdes do CAGE)

CAGE (1) Alguma vez sentiu que deveria
diminuir a quantidade de bebida ou parar de

beber?

Sim (=0); ndo (=1)

CAGE (2) As pessoas 0 (a) aborrecem

porque criticam o seu modo de beber?

Sim (=0); ndo (=1)

CAGE (3) Se sente culpado (a) pela maneira

com que costuma beber?

Sim (=0); ndo (=1)

CAGE (4) Costuma beber pela manha (ao
acordar), para diminuir o nervosismo ou a

ressaca?

Sim (=0); ndo (=1)

Etilismo confirmado pelo CAGE

Sim (2 ou mais respostas sim); ndo (0 ou 1 resposta sim)

Pratica de atividade fisica

Diariamente; 2x/semana a 3x/semana; 1x/semana; nunca

Sono

> 8 hora/ dia; <8 horas/ dia

Qualidade do sono

Satisfatoria; insatisfatéria

Toma vacinas regularmente

Sim; ndo

Que vacinas tomou nos ultimos 2 anos

Vacinas referidas como tomadas

Consulta com médico para check-up nos Sim; ndo
Gltimos 2 anos
Consulta com dentista para check-up nos Sim; ndo

ultimos 2 anos

Fonte: Elaborado pelos autores

4.1.4.3. 4 Laborais

Quadro 05 — Variaveis laborais

VARIAVEIS DE HABITOS DE VIDA

CATEGORIAS

Posto atual ocupado na policia militar

Oficial; cabo; outros

Tempo na policia militar Em anos
Satisfagdo com o cargo que ocupa Sim; ndo
Satisfagcdo com a propria situagdo econémica | Sim; ndo

Relacéo entre trabalho realizado e

Satisfatoria; ndo satisfatoria

recompensa
Agressao relacionada ao trabalho Sim; ndo
Submissao a agressdo relacionada ao Sim; ndo

trabalho

Tipo de agresséo

Verbal; fisica; outra
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Que outro (s) tipo (s) de agressao (des) Agressao (des) referidas

Racismo Sim; ndo

Outros preconceitos Outros preconceitos referidos; ndo se aplica
N&o acepcéo Sim; ndo

Fonte: Elaborado pelos autores

4. 1. 4. 4 Variavel Dependente

A variavel dependente (desfecho) foi o indicativo de SB, classificada de acordo
com os critérios descritos Ramirez et al, 1996.
Dessa forma, os participantes do estudo foram, ao final do mesmo, definidos em dois
grupos:
v Grupo 1: com SB
v" Grupo 2: sem SB

Além disso, foram analisadas as frequéncias relativas de respostas positiva para

cada uma das dimensoes da SB.

4. 1.5 Plano de Analise de Dados

Para a caracterizacdo da amostra e estimativa das prevaléncias do desfecho (SB)
foi utilizado andlise descritiva expressa em frequéncias absolutas e relativas,
apresentadas na forma de tabelas. Para a descricdo das varidveis continuas, foram
utilizadas as medidas de tendéncia central.

Foi conduzida analise bivariada para avaliar a associa¢do bruta entre as variaveis
independentes e a dependente, utilizando as Razdes de Prevaléncia (RP), seus
respectivos Intervalos de Confianca (IC) de 95% e nivel de significancia de 5% (valor
de p < 0,05), a partir do Teste Qui-quadrado de Pearson, para anélise da significancia
estatistica das associa¢Ges encontradas e selecdo para a etapa seguinte.

Para inclusdo na analise multivariada, modelo de regressdo logistica Backward,
foi considerada as associagdes com valor de p < 0,25. A posteriori, foi possivel estimar
os fatores associados a SB, utilizando como critério de sele¢do para a permanéncia da

variavel no modelo final o valor de p < 0,05. As RP e respectivos IC foram obtidos por
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meio da Regressdo Robusta de Poisson, para conversao de Odds Ratio (OR) (obtida nos
modelos de regressdo logistica) em RP.

Por sua vez, a anélise da adequagdo do modelo final de regressdo se deu a partir
da aplicacdo do teste de bondade de ajuste do modelo (teste de Hosmer e Lemeshow

godness of fit) e a area sob a Receiver Operating Characteristic (Curva ROC).

4. 1. 6 Aspectos Eticos da Pesquisa

Esse trabalho foi realizado a luz dos preceitos éticos previstos na resolucao
numero 466 de 2012, publicada pelo Ministério da Saude, sobre pesquisas envolvendo
seres humanos e na Declaracdo de Helsinki da Associacdo Médica Mundial.

O projeto foi submetido & apreciagdo do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade do Estado da Bahia (CEP-UNEB), para avaliar sua consonancia com a
diretriz da resolucdo supracitada. Para tanto, foi solicitada anuéncia prévia da Policia
Militar do Estado da Bahia para sediar o estudo. A participacdo foi voluntaria e
preservar-se-4 0 seu anonimato das participantes e confidencialidade das suas
informacBes. Todos que aceitaram participar assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE C).

4. 1. 7 Riscos e Beneficios do Estudo

Os riscos com a participacdo nessa pesquisa foram eventuais desconfortos em
responder as perguntas dos questionarios, vazamento de informacGes prestadas, falta de
sigilo com as informacBes prestadas e a identidade do participante. Além disso, 0s
participantes poderdo ter receios acerca de eventuais retaliagdes devido a sua opinido
manifestada nas suas respostas. Para minimizar tais riscos, as entrevistas foram
realizadas em local reservado, que garanta a privacidade e a confiabilidade no
anonimato e resguardo de informacGes de cada participante. Em nenhum momento o
nome foi ou sera divulgado ou associado as suas respostas. Além disso, o participante
pdde se recusar a responder quaisquer perguntas, e sair do estudo a qualquer tempo, sem
nenhum prejuizo por isso. Todas as informacdes registradas e documentos da pesquisa
serdo mantidos sob a guarda do pesquisador por cinco, e ao final desse periodo foram

incinerados.
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Ja os beneficios potenciais vislumbrados a partir dos resultados desse estudo
incluiram a ampliacdo do escopo de conhecimentos cientificos acerca da SB em
policiais, da possibilidade do participante conhecer seu diagndstico de tal sindrome e
poder decidir em tempo habil no que se refere aos meios de atenué-los e/ou erradicé-los
Ao final do estudo, os resultados foram divulgados aos participantes e ao servico,
mediante um Relatorio Técnico que foi encaminhado ao Comando Geral da Policia
Militar da Bahia e do municipio de Santo Estevdo- BA. De posse dele, espera-se que 0S
subsidios reunidos possam ser Gteis em futuras intervencBes voltadas as condigdes

laborais e de salde dos policiais da corporacéo.

4.2 METODO DO FOLHETO E CARTILHA ELETRONICA

Trata-se de uma pesquisa aplicada, a ser desenvolvida na cidade de Salvador,
Bahia. Os procedimentos de pesquisa se dividem em: levantamento bibliografico acerca
do tema; planejamento da elaboracdo do produto final no formato de folheto
informativo eletronico (papel A4 branco; em 8 paginas; fonte Arial Black, cor da letra
predominantemente preta, formas e gravuras coloridas); planejamento a elaboracdo do
produto final em formato de cartilha eletrénica interativa, contendo informacges acerca
da SB em policiais militares, apontando os principais fatores associados.

O referido folheto traz informacdes acerca da SB e da incidéncia da mesma em
policiais, contendo os seguintes itens: apresentacdo, conceito da SB, suas dimensdes e
sintomas, fatores associados a SB em policiais, importancia em discutir a SB em
policiais, referéncias. Ressalta-se que tal produto tem como publico-alvo os policiais
baianos e deverad ser divulgado em meio eletrénico, no ano de 2021. J& a cartilha
eletronica interativa mencionada contard com a colaboracdo de profissionais da area da
salde e do campo do Direito, os quais prestardo informacdes acerca da saude
ocupacional da categoria estudada, com o objetivo de contribuir com a construcao de
um ambiente profissional mais saudavel e com menos fatores contribuintes para o
desencadeamento de enfermidades. Ressalta-se que tal cartilha podera ser acessada pelo
publico-alvo através de QR CODE, contendo links com videos informativos.

Quanto aos aspectos éticos, enfatiza-se que a confec¢do dos produtos atenderd as
normativas da Lei 9610/1998, a qual regula os direitos autorais, englobando os direitos

de autor e os que Ihes s@o conexos.
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4. 3 RESULTADOS ESPERADOS

- Obtencéo da prevaléncia da SB em policias militares de Santo Estevdo-Bahia

para subsidiar politicas de salde para essa categoria profissional.

- Determinacdo dos fatores associados & SB em policias militares de Santo

Estevao-Bahia para embasar acdes de promocao a saude e prevencdo ao burnout.

- Elaborac&o de artigos cientificos com os principais achados do estudo.

- Elaboracdo de capitulo de livro com o estado da arte da temaética burnout em

policiais.

- Apresentacdo oral e forma de poster dos resultados da pesquisa em eventos

cientificos.

- Producdo e envio de relatério final da pesquisa ao comando da Policia Militar

do Estado da Bahia e da cidade e Santo Estevao.

- Producéo e envio de relatério final da pesquisa ao CEP-UNEB.

- Gerar subsidios para planejamento de pesquisas subsequentes acerca da SB em

policiais.
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5 RESULTADOS OBTIDOS

Os produtos finais da presente proposta todos os itens preliminarmente proposto:
um artigos cientifico em tela e um capitulo do livro acerca do tema, um folheto e uma
cartilha eletronica interativa, e um relatério técnico contendo informacdes mais
relevantes acerca da SB em policiais militares, inclusive, apontando os principais
fatores associados. Tal produto contou com a colaboracdo de profissionais da area da
salde e do campo do Direito, os quais prestardo informacdes acerca da salde
ocupacional da categoria estudada, com o objetivo de contribuir com a construcao de
um ambiente profissional mais saudavel e com menos fatores contribuintes para o
desencadeamento de enfermidades. Ressalta-se que tal cartilha poderé ser acessada pelo
publico-alvo através de QR CODE, contendo links com videos informativos.

Por fim foi construido um Relatorio Técnico para ser encaminhado ao Comando
Geral da Policia Militar da Bahia e a 572 Companhia Independente do Estado da Bahia,

Brasil.

5.1 CAPITULO DE LIVRO PUBLICADO

O capitulo elaborado foi publicado como parte do livro intitulado “Ciéncias
Sociais Aplicadas III: didlogos contemporaneos”, Editora Mente Aberta, 2020, p. 233-
242.
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objetiva do empregador por acidentes de trabalho em atividades de risco. A
responsabilidade pode ser imputada ao empregador independentemente da
comprovagio de dolo ou culpa por parte deste (BRASIL, 2019).

A Organizagdo Mundial da Saide (OMS), no ano de 2019, incluiu a SB na
Classificagdo Internacional de Doengas (CID-11) e a definiu como “uma sindro-
me resultante de um stress crénico no trabalho que néo foi administrado com
éxito” (MONTEIRO, 2019).

Sendo a SB uma doenga reconhecidamente advinda da atividade laboral, é
cediga a possibilidade de responsabilizagio do empregador. Como pontua Bas-
tos (2020), ha decisoes ja exaradas pelo Tribunal Superior do Trabalho (TST),
condenando empresas a ressarcirem os seus empregados diagnosticados com a
SB.

Por isso:

Em casos extremos, os valores indenizatérios podem ser muito altos, como o
caso do HSBC que foi condenado pelo TST a pagar a titulo de indenizagio o
montante de R$ 475 mil a seu ex-empregado que precisou ser aposentado aos
31 anos por conta da doenga.

Caso semelhante ocorreu com o atendente do Correios, onde o TST decidiu
que a empresa deveria pagar como compensagio pelos danos sofridos o valor
de R$ 30 mil em razéio do assédio moral. (BASTOS, 2020).

Nestes casos, comprovando-se a assoclagdo dos abalos fisicos e mentais
sofridos pelos trabalhadores com a relagdo laboral, os tribunais determinam
a compensacdo através de indenizagdes por danos morais. Também é possivel
a condenagio por danos materiais, devendo a empresa arcar com as despesas
relacionadas ao tratamento médico ao qual tenha sido submetido o empregado
(BASTOS, 2020).

3 PERFIL DA PRODUCAO CIENTIFICA SOBRE A SINDROME DE
BURNOUT ENTRE POLICIAIS

3.1 POLICIA MILITAR - ESTRUTURA E TRABALHO

A Institui¢do policia é um 6rgio do Poder Executivo relacionado direta-
mente com a seguranga publica e atualmente esta presente em todos os paises
organizados. Tem como fung¢io principal a manutengio da ordem publica e o
bem-estar coletivo através do uso da for¢a policial (PIRES, 2017). O surgimen-
to da policia se dd com o processo de centralizagio das atribui¢ées da ordem
interna e ptblica do Estado a partir dos séculos XVI e XVII, praticamente em
todos os paises da Europa, a qual influenciou na organizagio, estrutura e natu-
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reza do trabalho dessa institui¢do em outros paises. (SAPORI, 2007; MINAYO;
SOUZA; CONSTANTINO, 2008).

No Brasil, as policias militares surgiram em 1809, como organizagdes pa-
ramilitares subordinadas aos Ministérios da Guerra e da Justiga portugueses e,
com o passar do tempo, a sua estrutura burocratica fol tornando-se idéntica a
do exército brasileiro (MUNIZ, 2001).

Semelhante a estrutura do exército brasileiro, as PMs possuem estado-
-maior, cadeia de comando, batalhées, regimentos, companhias, destacamentos,
tropas. Seus profissionais fazem uso de fardas, o que se assemelha aos trajes de
combate dos militares regulares. Em tais vestimentas ha uma tarja com o nome
de guerra, as divisas correspondentes aos graus hierdarquicos e outras insignias
correspondentes a trajetéria institucional do policial (MUNIZ, 2001).

No estado da Bahia, a Policia Militar (PMBA) é um ¢rgio da administra-
¢do direta do estado com fungio exclusiva do policiamento ostensivo fardado
com vistas a preservagio da ordem publica. Suas agdes sdo desenvolvidas em
todo territério do estado, de forma regionalizada por dreas, em conformidade
com as necessidades e caracteristicas especificas de cada regido. A organizagio,
planejamento e acompanhamento sio realizados pelos comandos de operagdes
policiais militares, respeitando as diretrizes estabelecidas pelo comando geral.
A estrutura organizacional da PMBA ¢é composta por 6rgios colegiados, de
diregdo, de execucdo, corregedoria e ouvidoria. As operagdes policiais militares
sdo organizadas por comando de policiamento regional da capital, da Regido
Metropolitana de Salvador, das regiées (PMBA, 2018).

No artigo 148, Incisos I a V, da Constituigdo Estadual da Bahia, a PMBA
¢ atribuida a execugdo, com exclusividade, do policlamento ostensivo fardado
destinado a preservagio da ordem publica. Importante ressaltar que a sua ativi-
dade é de natureza preventiva, sendo que a sua atuagdo visa evitar a ocorréncia
do delito (PMBA, 2010a).

O ingresso na Policia Militar da Bahia se da por meio de aprovagido em
concurso piiblico de provas ou de provas e titulos, devendo o candidato ser bra-
sileiro nato ou naturalizado, com idade entre 18 e 85 anos. E possivel ingressar
na institui¢do também, através da aprovagio em concurso, do curso de formagio
de oficiais, correspondendo este a uma graduagio em nivel superior, cursada na
Universidade do Estado da Bahia (UNEB) (PMBA, 2010b).

Quanto aos servigos de seguranga publica prestados pela PMBA, estes
ocorrem de formas diversas. Ha o policlamento ostensivo a pé, realizado por
duplas de policiais militares, em ruas principais, centros comerciais, terminais
de 6nibus e lugares com elevado indice de crimes. Ja o radiopatrulhamento é
realizado por melo de viaturas padronizadas e equipadas com radio, destinado a
atender as ocorréncias em geral. Ha espécies de radiopatrulhamento especiali-
zados, como aquele realizado pelo batalhdo de policia de choque (Rondas Taticas
Motorizadas - Rotamo), por melo de viaturas de maior porte, com guarnigoes e
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equipamentos refor¢ados, com atuagio em todo o estado da Bahia. Ressalta-se
também, as Rondas Especiais (Rondesp), que é o radiopatrulhamento realizado
pela subunidade do comando de policiamento da capital, através de viaturas de
malor porte, com guarnigdes e equipamentos reforgados, cuja area de atuagio
restringe-se a capital (PMBA, 2010).

O policiamento de transito presta apoio as prefeituras municipais, realizan-
do servicos de fiscalizagdo, policiamento e controle de transito; ja o policiamen-
to rodoviario realiza o controle e fiscalizacgio de transito das rodovias estaduais.
Salienta-se, ainda, a existéncia do policlamento montado, realizado com em-
prego de cavalos e o policlamento com cdes, destinado a operagdes de busca de
pessoas desaparecidas, captura de acusados e detecgdo de drogas. Registra-se,
também, o servigo de combate a incéndios e salvamento, atribuido ao Corpo de
Bombeiros (PMBA, 2010).

Sio referidos como fatores de exposi¢io aos quais sdo submetidos os po-
liciais militares: supressio de emogdes e conflito entre emogdes sentidas e ex-
pressas (VAN GELDEREN ef al, 2011); desequilibrio entre recursos e exigén-
clas (EUWEMA; KOP; BARKER, 2004); perigo e rotina ou incertezas durante
o policiamento no terreno, baixo saldrio e hostilidade dos cidaddos (PINES;
KEINAN, 2005; PINES; KEINAN, 2006); e falta de preparagido e imagem pu-
blica da policia (AGOLLA, 2009).

3.2 PRODUCAO CIENTIFICA SOBRE A SiND~ROME DE BURNOUT
ENTRE POLICIAIS: ALGUMAS CONSIDERACOES

Conforme afirma Pereira (2010), certas profissdes e ambientes de trabalho
expdem os trabalhadores a riscos de diversas naturezas. No que concerne aos
policiais, o bom desempenho de suas fungées pode acarretar danos a sua saide
e, até mesmo, a morte. Esta situagio de inseguranga, a qual é experimentada
por estes trabalhadores, pode corresponder a uma variavel desencadeadora de
doencas ocupacionais como a SB.

Velasco et al. (2018) nos resultados do estudo intitulado: Psychosocial Risk
Factors, Burnout and Hardy Personality as Variables Associated With Mental Health
in Police Officers, encontraram como resultado da pesquisa, sofrimento psico-
légico relacionado, por exemplo, ao risco desencadeado pelo uso de arma de
fogo, cansago emocional associado a auséncia de apoio no trabalho, demandas
laborais excessivas e poucas recompensas. Foram detectados nos profissionais
avaliados frequentes sintomas relacionados a ansiedade, insénia e depressio.

Ja no estudo Burnout and Coping Strategies in Male Staff from National Po-
lice in Talparais (2013), apresentaram como resultado valores médios das di-
mensdes de SB, com foco principalmente no esgotamento emocional (EE) e na
realizagio profissional reduzida (RPR) (BRIONES; BOUTIN, 2020). Solana
et al (2013), na pesquisa Prevalence and risk factors of burnout syndrome among
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Spanish police officers, revelou uma alta prevaléncia de burnout, salientando a
importancia dos fatores de personalidade na explicagio do desenvolvimento da
SB. Lack of Group Support and Burnout Syndrome in Workers of the State Security
Forces and Corps: Moderating. Role of Neuroticism, de autoria de Farfan, Pefa e
Topa (2019), aponta a relagio entre a falta de apoio de policiais no trabalho e
a detecgdo de exaustdo emocional (EE), despersonalizagio (DP) e realizagio
profissional reduzida (RPR). Esses autores ressaltam que os profissionais que
possuem como caracteristicas de sua personalidade o neuroticismo (marcado
pela ansiedade, hostilidade, depressdo, vulnerabilidade) estio mais suscetiveis
as referidas dimensdes da SB.

A relagdo entre o binémio esfor¢o-recompensa e a SB é outro fator inves-
tigado. Violanti ef al. (2018), nos Estados Unidos, apontam que o desequilibrio
entre esforco e recompensa no trabalho de policiais estd diretamente ligado ao
esgotamento por exaustio (esgotamento emocional — EE) e cinismo (desper-
sonalizagdo — DP). Sugere-se que o desgaste gerado pode ser atenuado com
mudangas organizacionais, aumentando-se o equilibrio entre esfor¢o e recom-
pensa. A carga de trabalho deve ser reduzida e a recompensa aumentada, permi-
tindo-se mais controle, realizagdes, justica e equilibrio financeiro por parte dos
profissionais (LEITER e MASLACH, 2004 apud VIOLANTI, 2018).

Importante estudo acerca da SB em agentes penitenciarios colombianos, o
Workplace Burnout and Health Issues Among Colombian Correctional Officers tam-
bém merece atengdo, uma vez que estes profissionais, assim como os policiais,
atuam diretamente na area de seguranca publica e estdo expostos a riscos seme-
lhantes. Em tal pesquisa, Useche ef al (2019) indicam que a realizagdo profissio-
nal se mostra maior dentre aqueles que ocupam os postos mais altos da carreira.
Ademais, ha a presenga de exaustio emocional (EE) entre os trabalhadores ava-
liados e maiores indices de tal dimensdo da SB estdo presentes em agentes peni-
tencidrios com menor frequéncia na pratica de exercicios fisicos. Nesse sentido,
o referido estudo sugere que o fortalecimento do hébito de praticar atividades
fisicas pode reduzir os indices de burnout.

Em uma outra pesquisa, Basinska e Daderman (2019) apontam que certos
valores no ambito do meio ocupacional dos policiais, tais como: criatividade, de-
safio e variedade, relacionam-se positivamente com o engajamento no trabalho,
e negativamente com o esgotamento no trabalho. Eles salientam a importancia
de as organizagdes estarem cientes de que os valores do trabalho sdo aspectos
importantes da vida profissional, devendo ser levados em consideragio durante
o processo de selecdo e avaliagdo em todo o percurso da carreira.

Observa-se que a produgao cientifica aqui apresentada confirma a incidén-
cla de SB em policiais, tendo em vista os fatores de risco e as condigdes de tra-
balho enfrentadas por esses profissionais durante o exercicio laboral.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o que foi exposto, observa-se que é de extrema importan-
cia o aprofundamento dos estudos neste ambito, uma vez que o direito a satde
desses profissionais, levando em consideragio a satide de todos os outros traba-
lhadores, deve ser salvaguardado.

Se as pesquisas jd indicam adoecimento nessa categoria, cabe, ento, inten-
sificar as pesquisas nessa drea. Ademais, ndo se deve perder de vista o fato de
que o servigo prestado por essa categoria de trabalhadores representa a garan-
tia de seguranga de toda a sociedade.

Cuidar deles, de certa forma, é cuidar de todos.
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5.2 ARTIGO CIENTIFICO

O artigo principal originado desta dissertacdo foi submetido para avaliagéo
periodico cientifico Healthcare e encontra-se em processo de revis&o.

FATORES ASSOCIADOS A SINDROME DE BURNOUT EM POLICIAIS
MILITARES BAIANOS: ESTUDO TRANSVERSAL

FACTORS ASSOCIATED WITH BURNOUT SYNDROME IN MILITARY
POLICEMEN IN BAHIA: A CROSS-SECTIONAL STUDY

Natalia Maria Freitas Coelhot!
Magno Conceigédo das Merces?

RESUMO

Introducdo: A Sindrome de Burnout tém efeitos fisicos e psicolégicos negativos, com
consequéncias adversas em préprio ambiente de trabalho gerador. Dentre as categorias
profissionais mais acometidas destaca-se o policial militar visto que seu trabalho envolve
diversos fatores de risco para a sindrome. Objetivo: Identificar os fatores associados a SB em
policiais militares de Santo Estevdo, Bahia, Brasil. Materiais e método: Foi realizado um
estudo transversal com uma amostra de 43 policiais militares, com aplicacdo de um questionario
para dados sociodemograficos, habitos de vida, condi¢Ges de salde e caracteristicas laborais, 0
Maslach Burnout Inventory para rastreamento de Sindrome de Burnout e suas dimensdes, e 0
instrumento CAGE para detecgdo/confirmacao de etilismo. A participagdo foi voluntéria e a luz
da Resolugdo 466/2012 de ética em pesquisa envolvendo seres humanos. Foram obtidas
frequéncias simples e absolutas de todas as varidveis, bem como a Odds Ratio considerando a
presenca ou ndo do desfecho Sindrome de Burnout, com IC de 95% e p-valor de 0,05. Aplicou
teste Qui-quadrado de Pearson e/ou Exato de Fisher, regressdo logistica ndo condicional
Resultados: A maioria era homem, com menos de 39 anos, autodeclarado negro, com nivel
superior de escolaridade, renda maior, com companheiro (a), etilista e nenhum tabagista. A
maior parte também referiu pior qualidade e menor quantidade de sono diério. Em relagdo ao
trabalho policial, a maioria referiu ser soldado, com maior tempo de trabalho na policia militar,
e insatisfacdo com a situacdo econémica propria, iluminacdo e temperatura no trabalho, e baixa
disponibilidade de equipamentos de protecdo individual. A Sindrome de Burnout foi detectada
em 16 participantes (37,02%), com altos niveis de Exaustdo emocional (48,84%),
Despersonalizagdo (67,44%) e reduzida realizagdo profissional (76,74). Conclusdo: A
prevaléncia estimada de positividade para SB nos policias militares de Santo Estevao-Bahia,
Brasil bem com de suas dimensbes sinalizam para necessidade de repensar, implantar ou
reformular as politicas de promocéo a saide, e prevencéao de agravos em policias militares.

Palavras chaves: Burnout; Policia; Direito a satde; Saude do Trabalhador; Epidemiologia.

ABSTRACT
Introduction: Burnout Syndrome has negative physical and psychological effects, with

adverse consequences in the generating work environment itself. Among the most
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affected professional categories, the military police stand out as their work involves
several risk factors for the same. Objective: To identify the factors associated with BS
in military police officers in Santo Estevédo, Bahia, Brazil. Method: A cross-sectional
study was carried out with a sample of 43 military police officers from the municipality
in question, with the application of a questionnaire for sociodemographic data, life
habits, health conditions and work characteristics, the Maslach Burnout Inventory for
tracking Down Syndrome. Burnout and its dimensions, and the CAGE instrument for
alcoholism detection/confirmation. Participation was voluntary and in light of Research
Ethics Resolution 466/2012. Simple and absolute frequencies of all variables were
obtained, as well as the Odds Ratio considering the presence or absence of the Burnout
Syndrome outcome, with a ClI of 95% and a p-value of 0.05. Pearson's chi-square test
and/or Fisher's exact test, non-conditional logistic regression were applied. Results:
Most were male, under 39 years of age, self-declared black, with higher education,
higher income, with a partner, alcoholic and no smokers. Most also reported worse
quality and less amount of daily sleep. Regarding police work, the majority reported
being a soldier, with longer working time in the military police, and dissatisfaction with
their own economic situation, lighting and temperature at work, and low availability of
personal protective equipment. The x Burnout Syndrome was detected in 16 participants
(37.02%), with high levels of emotional exhaustion (48.84%), Depersonalization
(67.44%) and reduced professional fulfililment (76.74). Conclusion: The esteemed
prevalence of SB positivity in the military police of Santo Estevdo-Ba, as well as its
dimensions, indicate the need to rethink, implement or reformulate health promotion
policies, and disease prevention in military police in the municipality of Santo Estevao-
BA.

Keywords: Burnout; Police; Right to health; Worker's health; Epidemiology.

Introducao

O exercicio militar envolve diversos estressores, tanto em nivel social, quanto
econémico e emocional dos seus trabalhadores [1,2,3,4). As repercussdes disso alcanca
a salde fisica e mental dos mesmos, a exemplo da Sindrome de Burnout (SB), que tem
se tornado uma doenca de importante impacto na salde e no desempenho do
trabalhador.

Essa sindrome € composta por trés dimensdes: a Exaustdo Emocional (EE), a
Despersonalizacdo (DP) e a falta de Realizacdo Pessoal, ou, Reduzida Realizagéo
Profissional (RPR). A EE se refere as sensacdes de esforco fisico e emocional que

resulta do continuo relacionamento que os trabalhadores mantém e devem manter com o
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publico usuario e entre eles mesmos. Este fator se caracteriza pela pessoa perceber que
ndo possui mais condigdes, recursos e energia que o seu trabalho exige.

Ja a DP supbe o desenvolvimento de atitudes cinicas e insensiveis diante das
pessoas a quem os trabalhadores prestam servicos e até com seus colegas. Este fator é
importante, pois diferencia a Sindrome do estresse. Ele cria barreira para ndo permitir a
influéncia dos problemas dos outros sobre sua vida, age indiferentemente as coisas que
acontecem. A terceira dimensdo, diz respeito @ RPR, que ¢é a perda de confianga na
realizacdo pessoal e a presenca de um autoconceito negativo, atitudes destrutivas em
relacdo a si mesmo, que comumente vem acompanhada de sentimentos de baixa
autoestima e incompeténcia em relacdo a profissao ou trabalho [5, 6, 7]. Nesse sentido,
seis fontes principais do ambiente laboral foram referidas que contribuem para a SB, a
saber: 0 excesso de trabalho, a falta de controle nos processos, a remuneragdo
insuficiente, a falta de equidade, o colapso na unido e os conflitos de valores [7]. Sobre
a sintomatologia do Burnout se deve pelo fato do organismo criar blogueios e defesas
contrarios aos fatores estressores do trabalho, resultando em respostas comportamentais
alteradas. Por isso, comorbidades podem acompanha-la, desencadeando problemas de
hipertensdo, cardiovasculares, diabetes e outras [8-12].

Por sua vez, o trabalho policial é uma das profissdes em grande risco para tal
agravo frente aos seus aspectos laborais peculiares. Nesses profissionais, a SB apresenta
efeitos fisicos e psicoldgicos negativos, com consequéncias adversas ao seu ambiente de
trabalho [1,12, 13-15]. No Brasil, a classe policial € alvo de descrédito, e, uma grande
parte da sociedade observa essa profissdo com desconfianca, e estando em contato
direto com a populacdo acaba constantemente sendo julgada por ela, ja que a policia
tem o papel de proteger e apurar os crimes contra os cidad&os.

Segundo Oliveira e Faiman (2019) [16] diversas opiniGes sdo formadas, as vezes
positivas, vendo-se o profissional como uma figura de autoridade e respeito, as vezes
negativas. Porém, se por um lado o policial tem como responsabilidade a promocéo da
seguranca publica e a repressdo da criminalidade, também & importante olhar para o
mesmo como um trabalhador, e para atividade policial como um trabalho, e nao
esquecer que este € um servidor publico dotado de direitos, inclusive a seguranca
pessoal como todos os trabalhadores protegidos pela Constituicdo Federal. Porém, a

literatura para esse setor & muito escassa, € nitida a falta de atengdo a saude desse
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publico, que tem raizes historicas profundas desde sua origem na efetivacdo da forca
repressora do Estado.

Este cenério acaba sendo favoravel ao desencadeamento da SB, a qual, por
vezes, ndo é reconhecida pelos préprios trabalhadores, os quais podem passar a adotar a
atitudes destrutivas a si préprios, tais como o suicidio, ou contra as pessoas com as
quais convivem e a populacdo em geral, devido ao livre acesso que possuem a armas de
fogo. Ressalta-se, ainda, que o uso abusivo de alcool e substancias psicoativas tambem
pode ser adotado como estratégia de enfrentamento ou fuga do estresse pelos policiais
[17, 18].

Conforme apontado por Dejours (2015) [19] quando a organizacdo do trabalho
entra em conflito com o ambito psiquico dos sujeitos, estes acabam criando “estratégias
defensivas para se proteger”. Dessa forma, quando afetado pela SB, o agente tende a
abandonar o trabalho ou a profissao, por conta do sofrimento causado. Assim, por ndo
dispor de estratégias adequadas para lidar com 0s seus sentimentos e pensamentos, o
trabalhador pode ter os sintomas agravados, culminado em maior absenteismo,
prolongamento dos horarios de descanso além do permitido e realizacdo apenas de
tarefas menos complexas.

Neste contexto, esse mesmo autor distingue o adoecimento do corpo e do
sofrimento mental na psicopatologia do trabalho. Enquanto o adoecimento do corpo
toma como base as condicGes de trabalho, como o ambiente fisico, ambiente quimico,
ambiente bioldgico, condi¢cbes de higiene, seguranca e caracteristicas antropométricas
do posto de trabalho, o sofrimento mental resulta da propria organizacdo do trabalho,
envolvendo a divisdo do trabalho, o conteido da tarefa, o sistema hierarquico, as
modalidades de comando, as relacbes de poder, as questdes de responsabilidade e
outros. Além disso, é possivel encontrar na literatura associacdes de varidveis
demogréficas relacionadas a SB, como estado marital, escolaridade, filhos [19].

Pontua-se, ainda, que a SB, ja investigada em varios paises, vem sendo encarada
como um verdadeiro problema social de grande relevancia que envolve elevados custos
organizacionais relacionados causados pela a rotatividade de pessoal, absenteismo,
problemas de produtividade e qualidade e também pelo surgimento de graves problemas
psicolégicos e fisicos, os quais podem levar o trabalhador a incapacidade total para o
trabalho [20].
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Dessa forma, o presente artigo teve como objetivo identificar os fatores

associados a SB em policiais militares de Santo Estevao, Bahia, Brasil.

Método

Foi desenvolvido um estudo de corte transversal, exploratério e analitico com
policiais militares que atuam na cidade de Santo Estevao, Bahia, Brasil, vinculados a
572 Companhia Independente do Estado da Bahia, Brasil.

Todos os policiais que atuam na cidade foram convidados a participar da
pesquisa (n=77), obtendo-se taxa de resposta de 55,8 % (n= 43). Foram incluidos todos
que compareceram e realizaram a entrevista, como critério de exclusdo adotou-se 0s
que, no periodo da coleta de dados, estiveram afastados do servico por gozo de férias ou
outros afastamentos autorizados, ou em licenca por motivo de saude, bem como aqueles
que tinham realizado tratamento psiquiatrico nos Gltimos 12 meses.

O questionario/formuléario aplicado junto ao participante inclui variaveis
sociodemogréaficas (idade, sexo, raca/ cor, nivel de escolaridade, local de residéncia,
renda familiar, nimero de filhos, numero de coabitantes do domicilio, situacdo
conjugal); biologia humana (alergias, diabetes, doenca hepatica, pulmonar e/ou
cardiovascular, hipertensdo arterial sistémica, historico de infeccdo sistémica e/ou
acidente vascular encefalico); de habitos de vida e autocuidado em saude (tabagismo,
tempo de tabagismo, quantidade de cigarros/dia, etilismo e sua confirmacdo pelo
Questionario Cut Down, Annoyed, Guilty e Eye-opener (CAGE), préatica de atividade
fisica, sono, qualidade do sono, situacdo vacinal, consulta com médico para check-up
nos Gltimos 2 anos, consulta com dentista para check-up nos altimos 2 anos; e, laborais
(posto atual ocupado na policia militar, tempo na policia militar, satisfacdo com o cargo
que ocupa, satisfacdo com a propria situacdo econdmica, relacdo entre trabalho
realizado e recompensa, agressdo relacionada ao trabalho, submissdo a agressdo
relacionada ao trabalho, tipo de agressdo, que outro(s) tipo(s) de agressdo (0es),
racismo, outros preconceitos, como nao acepgéo).

Nesse mesmo formulério foram incluidas questdes do instrumento CAGE [21]
de deteccdo de problemas relacionados ao uso de alcool, o qual ja foi validado para o
portugués [22]. As perguntas estdo ligadas ao anagrama “cut down, annoyed, guilty e
eye-opener” (CAGE). Destaca-se que duas perguntas respondidas positivamente ja

sugerem uma indicacdo de dependéncia do alcool.
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Por fim, foi também respondido o instrumento Maslash Burnout Inventory
(MBI) que é composto por 22 itens para explorar trés dimensdes: exaustdo emocional (9
itens - 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 e 20), realizacdo profissional reduzida (8 iten - 4, 7, 9, 12,
17, 18, 19, 21s) e despersonalizacdo (5 itens - 5, 10, 11, 15 e 22). Estes sdo pontuados
por uma escala do tipo Likert de cinco pontos, a saber: “1”- nunca, ‘“2” - raramente, “3”
- algumas vezes, “4” — frequentemente ¢ “5” — sempre. Ap0s obten¢do das pontuagdes,
foram instituidos os pontos de corte para cada respectiva dimensdo, classificadas em
niveis alto, médio e baixo. Para a EE: alto (>27 pontos), médio (19 a 26 pontos) e baixo
(<18 pontos); RPR: alto (<33 pontos), médio (34 a 39 pontos) e baixo (>40 pontos); DP:
alto (>10 pontos), médio (6 a 9 pontos) e baixo (<5 pontos).

Posteriormente, o indicativo de SB foi classificado como presente (sim) ou
ausente (ndo), ao considerar a existéncia de altos escores nas dimensdes de Exaustdo
Emocional (EE) e Despersonalizacdo (DP) e baixos escores na Reduzida Realizacdo
Profissional (RPR) [23]

Os dados foram analisados por meio do teste do Qui-quadrado ou Exato de
Fischer. Ao final, foram obtidas as medidas de associacdo bruta (ORputa) entre cada
variavel independente de interesse e a SB. Por fim, foram obtidos dois modelos de
associacdo: um entre caracteristicas individuais € SB e outro entre caracteristicas
laborais e SB, a partir de pressupostos tedricos e/ou empiricos (ORajustada). EM todas as
analises foram assumidos com respectivos Intervalos de Confianca (IC) de 95% e p-
valor <0,05. Foram empregados 0s pacotes estatisticos SPSS 17.0 for Windows-
Statistical Package for Social Science 2000 e STATA versdo 14.0.

A pesquisa foi realizada a luz dos preceitos éticos previstos na resolu¢ao nimero
466 de 2012, publicada pelo Ministério da Saude, sobre pesquisas envolvendo seres
humanos e na Declaracdo de Helsinki da Associacdo Médica Mundial. O protocolo foi
analisado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado da
Bahia (UNEB). Todos que voluntariamente aceitaram participar assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Resultados

Um total de 43 participantes foi analisado. Ao verificar as caracteristicas
socioecondémico-demograficas e habitos de vida de acordo com a presencga ou auséncia

da SB, foram observadas diferencas estaticamente significantes apenas para a variavel
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“religido definida” (p = 0,033). No entanto, ressalta-se que a maioria dos diagnosticados
com SM era homem (86,19/87,50 %), e a média de idade de 38,93 * 8,30 anos, sendo a
idade minima de 26 e a maxima de 53 anos, e com companheiro (a) (70,37/68,75%). A
maioria daqueles positivos para SB se autodeclarou negro (75,00%), possuiam menor
escolaridade (56,25%). Ndo houve relato de tabagismo, mas detectou-se um maior
percentual de etilismo (62,96/75,00%) dentre os participantes (TABELA 1).

Tabela 1 — Caracteristicas socioeconémico-demograficas e habitos de vida de acordo
com a presenca ou auséncia de Sindrome de Burnout (SB) em profissionais de policias
militares da cidade de Santo Estevao, Bahia-Brasil, 2021 (n= 43).

SB
Caracteristicas OR IC p-valor
Néo Sim
n (%) n (%)
Idade (em anos)
Até < 39 anos 14 (51,85) 10(62,50) 0,84 (0,37 - 1,63) 0,49
39 anos ou mais 13 (48,15) 6 (37,50)
Médiatdp 38,93 £ 8,30
Mediana (m&ximo-minimo) 32 (26 —53)
Sexo
Masculino 23(85,19) 14(87,50) 0,84 (0,17 - 4,09) 0,83
Feminino 4 (14,81) 2 (12,50)
Raca/ cor da pele
Né&o negro 3(11,11) 4 (25,00) 0,84 (0,61 -1,15) 0,23
Negro 24 (8,89) 12 (75,00)
Nivel de escolaridade
Superior 19 (70,37) 7(43,75) 1,90 (0,92- 3,91) 0,08
Médio 8 (29,63) 9 (56,25)
Renda familiar
< 7 saldrios -minimos 11 (40,74) 8 (50,00) 1,22 (0,62 - 2,39) 0,55
7 ou + salarios-minimos 16 (59,26) 8 (50,00)
Situacdo conjugal
Com companheiro 19 (70,37) 11 (68,75) 1,05 (0,41 - 2,67) 0,91
Sem companheiro 8 (29,63) 5(31,25)
N° de filhos
<2 20 (74,07) 15(93,75) 0,24 (0,03-1,78) 0,10
>3 7 (25,93) 1 (6,25)
Coabitantes do
domicilio
<2 14 (51,85) 12(75,00) 0,52 (0,20 - 1,32) 0,13
>3 13 (48,15) 4 (25,00)
Religido definida
Sim 17 (62,96) 15 (93,75) 0,17 (0,02 - 1,19) 0,02*
Né&o 10 (37,04) 1 (6,25)
Tabagismo autorreferido
Sim - - - - -
Nao 27 16

(100,00) (100,00)
Etilismo autorreferido 9



Sim
N&o
Ja pensou em diminuir bebida
alcodlica
Sim
Nao
Etilismo Escala Cage
Sim
Né&o
Atividade fisica vigorosa
Sim
N&o
Horas de sono/noite
>7
<7
Qualidade do sono
Satisfatoria
Insatisfatdria
Consulta médica para check-
up
<1 ano
>1ano
Ja sentiu necessidade de
tratamento psicolégico
Nao
Sim

17 (62,96)
10 (37,04)

8 (30,77)
18 (69,23)
27 (é2,79)

5 (18,52)
22 (81,48)

11 (40,74)
16 (59,26)

15 (55,56)
12 (44,44)

21 (77,78)
6 (22,22)

15 (55,56)
12 (44,44)

12 (75,00)
4 (25,00)

4 (25,00)
12 (75,00)
16 (57,21)

7 (43,75)
9 (56,25)

2 (12,50)
14 (87,50)

5 (31,25)
11 (68,75)

13 (81,25)
3 (18,75)

6 (37,50)
10 (62,50)

1,19

0,81

0,69

1,55

0,84

1,18

(0,79 -1,78)

(0,29 - 2,26)

(0,43 - 1,10)

(1,02 - 2,12)

(0,90 - 2,64)

(0,24 - 2,91)

(0,56 - 2,48)

70

0,41

0,68

0,07

0,05**

0,12

0,78

0,66

Fonte: Elaborada pelos autores

* Nivel de significancia estatistica: p<0,05

Lvalor do salario minimo R$ 1,192,40 na data da coleta dos dados

Por sua vez, as variaveis da biologia humana com diferencas significativas entre
aqueles com ou sem SB foi apenas em relacdo a variavel peso com 62,9% dos positivos
(p=0,02).
(TABELA 2).

Sua média geral foi de 81,76 Kg, com variacdo total de 59 a 113 Kg

Tabela 2 — Caracteristicas da biologia humana de acordo com a presenca ou auséncia de
Sindrome de Burnout (SB) em profissionais de policias militares da cidade de Santo
Estevao, Bahia-Brasil, 2021 (n= 43).

SB
Caracteristicas OR IC p-valor
Sim N&o
n (%) n (%)
Satisfacdo com a forma
fisica
Nao 10 (62,50) 10(37,04) - - -
Sim 6 (37,50) 17 (62,96)
Necessidade de tratamento
psicolégico
Nunca sentiu 6 (37,50) 15 (55,56) 1,40 (0,80 - 2,48) 0,25
Ja sentiu 10 (65,50) 12 (44,44)
Consulta  por  queixa/

tratamento



N&o
Sim
Hipertensao
N&o
Sim
Diabetes
N&o
Sim
Doengas cardiovasculares
N&o
Sim
Peso
Até 81,76 kg
> 81,76 kg
Médiatdp
Mediana (max-min)
IMC
<25
>25
Médiazdp
Mediana (max-min)

17(62,96) 9 (56,25)
10(37,04)  7(43,75)
13(81,25)  21(77,78)
3 (18,75) 6 (22,22)
15(93,75) 27 (100,00)
1(6,25) -

16 (100,00) 27 (100,00)
12 (75,00) 10 (37,04)
4 (25,00) 17 (62,96)

81,76 + 16,76
81 (59 - 113)
3(18,75) 6 (22,22)
13(81,25) 21 (77,78)
26,49 + 05,57

26,03 (20,76 — 41,01)

1,18

0,84

0,40

1,04

(0,56 - 2,48)

(0,24 - 2,92)

(0,16 - 0,97)

(0,77 - 1,42)

71

0,66

0,79

0,02*

0,79

Fonte: Elaborada pelos autores

* Nivel de significancia estatistica: p< 0,05

Ja no tocante as caracteristicas laborais, as varidveis satisfacdo com a prépria

situacdo econdmica (p= 0,033), nivel de ruido (p= 0,047), e disponibilidade de

equipamentos de protecdo individual (p= 0,024) foram significativamente diferentes

entre 0s grupos de compara¢do. O tempo médio na policia militar foi da ordem de 13,51
anos, variando de 3 a 29 anos (TABELA 3).

Tabela 3 — Caracteristicas laborais, dimensdes da Sindrome de Burnout (SB) e positividade
para de SB em profissionais de policias militares da cidade de Santo Estevdo, Bahia-Brasil,

2021 (n=43).
SB
Caracteristicas OR IC p-valor
Sim
n (%) n (%)
Posto ocupado
Soldado 9(56,25) 13(48,15) 1,17  (0,65-2,09) 0,61
Outros 7 (43,75) 14 (51,85)
Tempo na policia militar
Até 13,5 anos 5(31,25) 14(51,85) 1,19  (0,79-1,78) 0,41
> 13,5 anos 11 (68,75) 13 (48,15)
Médiaxdp 13,51+7,68
Mediana (max-min) 13 (3-29)
Satisfacdo com o cargo que
ocupa
Sim 10 (62,50) 17 (62,96) 1,01  (0,45-2,26) 0,97
Nao 6 (37,50) 10 (37,04)

Satisfacdo  a

propria
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situacéo econémica
Sim 1 (6,25) 10(37,04) 1,49  (1,08-2,04) 0,25
Nao 15 (93,75) 17 (62,96)

Relacao entre trabalho

realizado e recompensa

Satisfeito 15 (93,75) 17 (62,96) 1,49  (1,08-2,04) 0,25
Insatisfeito 1 (6,25) 10 (37,04)

Agressdo relacionada ao

trabalho

Nao 8 (50,00) 12 (44,44) 096  (0,52-1,77) 0,91
Sim 8 (50,00) 15 (55,56)

Racismo e/ou outros
preconceitos

Néo 10 (62,50) 15(55,56) 0,84  (0,39-1,80) 0,66
Sim 6 (37,50) 12 (44,44)

Temperatura

Satisfatoria 4 (25,00) 7(2593) 3,375 (0,98-11,66) 0,040*
N&o satisfatéria 12 (75,00) 20 (74,07)

Ventilacdo

Satisfatoria 10 (62,50) 24 (88,89) 1,012 (0,70 - 1,45) 0,95
N&o satisfatéria 6 (37,50) 3(11,11)

Nivel de ruido

Satisfatorio 7 (43,75) 20 (74,07) 2,17 (1,00 -4,68) 0,05*
N&o satisfatério 9 (56,250) 7 (25,93)

lluminacéo

Satisfatoria 14 (87,50) 27 (100,00) - - -
Nao satisfatoria 2 (12,50) -

Movelaria

Satisfatoria 8 (50,00) 21(77,78) 2,25  (0,95- 5,31) 0,06
N&o satisfatéria 8 (50,00) 6 (22,22)

Recursos técnicos e
equipamentos

Satisfatoria 3(18,75) 18 (66,67) 2,44  (1,36- 4,37)  0,00*
N&o satisfatéria 13 (81,25) 9 (33,33)

Disponibilidade de EPI®

Satisfatéria 9 (56,25) 24 (88,89) 3,94 (1,18 -13,11) 0,01*
N&o satisfatoria 7 (43,75) 3(11,11)

Disponibilidade de EPC’

Satisfatéria 6 (37,50) 17(62,96) 1,69  (0,90- 3,14) 0,10
N&o satisfatéria 10 (62,50) 10 (37,04)

Exaustdo emocional (n=43)

Alto 16 (37,21) 5(23,81) - - -
Médio - 16 (100,00)

Baixo - 6 (100,00)

Despersonalizacéo (n=43)

Alto 16 (37,21) 13(44,83) - - -
Médio - 11 (100,00)

Baixo - 3(100,00)

Reduzida realizacéo
Profissional (n=43)

Alto 16 (37,21) 27 (62,79) - - -
Médio 15(45,45) 18 (54,55)
Baixo 1(33,33) 2 (66,67)

Fonte: Elaborada pelos autores

* Nivel de significancia estatistica: p< 0,05
$EPI: Equipamento de Proteco Individual
"EPC: Equipamento de Protecéo Coletiva
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Por sua vez, ao se distribuir as dimensdes da SB em geral observou-se
predominio de altos escores de exaustdo emocional (48,8%), altos escores de alta
despersonalizacdo (67,4), e altos escores de baixa realizacdo profissional (76,7%),
inclusive ao se estratificar com posto ocupado de soldado, insatisfagio com cargo
ocupado, menor tempo de policia, historia de agressdo no trabalho, e menos atividade
fisica rigorosa (TABELA 4).

Ja ao se aplicar a regressdo multivariada para o desfecho SM e variaveis
individuais e laborais. Em relacdo as primeiras (sexo, idade, grau de instrucdo, renda
familiar, ter religido definida, horas diérias de sono e etilismo), observou-se que
somente “com religido” permaneceu com significancia estatistica (p=0,009). Destaca-se
qgue a nenhuma referéncia a tabagismo foi feita pelos participantes. No entanto, a
despeito de ndo ter sido verificada outras diferencas significativas, indicativos de
potenciais medidas de associagdo positiva com a SB foram observadas em relacéo a
menor grau de instrucdo (OR=1,92), renda familiar (OR=2,16), menos horas diarias de
sono instrucdo (OR=3,12), e etilismo (OR=1,28). Por sua vez, medidas indicativas de
associacdo negativa foram observadas para menor idade (OR=0,47), sexo masculino
(OR=0,72), e ter religido definida (OR=0,10) (TABELA 4).

No que se refere as varidveis laborais (posto de soldado, satisfacdo com o posto
ocupado, satisfacdo com o trabalho que realiza, ventilacdo no local de trabalho, recursos
técnicos e equipamentos, ruido no local de trabalho e disponibilidade de EPI e EPC, a
despeito de néo ter sido verificada nenhuma diferenga significativa, indicativos de
potenciais medidas de associagdo positiva com a SB foram observados em relagao a:
ndo satisfacdo com o posto ocupado (OR=9,36), ndo satisfacdo com o trabalho que
realiza (OR=6,96), ventilacdo no local de trabalho (OR=6,20), menos recursos técnicos
e equipamentos (OR=11,47), maior ruido no local de trabalho, e, menor disponibilidade
de EPC. Ja medida indicativa de associacdo negativa foram observadas para posto de
soldado (OR=0,17) (TABELA 4).

Tabela 4- Anélise multivariada entre caracteristicas individuais e laborais e Sindrome
de Burnout (SB) em profissionais de policias militares da cidade de Santo Estevdo,
Bahia-Brasil, 2021 (n= 43).

SB
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Fatores ORjustada IC 95% p
Idade 0,47 0,11 - 2,00) 0,30
Sexo 0,72 (0,09 - 5,61) 0,75
Grau de instrugdo 1,92 (0,40 - 919 0,41
Renda 2,16 (0,45 - 10,37) 0,33
Com religido definida 0,10 (0,01 - 113 <0,01*
Horas do sono 3,12 (0,47 - 20,98) 0,24
Etilismo 1,28 (0,15 - 11,16) 0,82
Posto de soldado 0,17 (0,00 - 5,23) 0,31
Satisfacdo com o posto ocupado 9,36 (0,33 -263,75) 0,33
Satisfacdo com o trabalho que realiza 6,96 (0,53 - 91,55) 0,52
Ventilacéo no local de trabalho 6,20 (0,66 - 57,88) 0,11
Recursos técnicos e equipamentos 11,47 (0,96 -137,63) 0,05
Ruido no local de trabalho 3,39 (0,62 - 18,62) 0,16
Disponibilidade de EPI® 1,00 (0,30 - 23,87) 0,99
Disponibilidade de EPC’ 2,68 0,79 - 10,17) 0,37

Fonte: Elaborada pelos autores
* Nivel de significancia estatistica: p< 0,05
$EPI: Equipamento de Proteco Individual
"EPC: Equipamento de Protegdo Coletiva

Discussao

Entre os policiais militares estudados, a prevaléncia total de SB foi elevada
(37,2%), e os fatores mais associados a essa condi¢cdo foram: religido definida e
satisfacdo com o trabalho que realiza. Isso corrobora com outros achados nesse
subgrupo populacional, o qual tem mostrado prevaléncias semelhantes de 28,50% [24] e
40% [25]. No entanto, prevaléncia de 50% ou mais tem sido verificada em estudos, a
exemplo de Lima, Oliveira e Ferreira (2018) [26], Castro, Carvalho e Miranda (2020)
[17], Soares et al., (2019) [27], Menegali et al (2010) [3], dentre outros. Isso aponta
para a possibilidade de se estar diante de um problema de saude publica de alta
magnitude, considerando o papel social da sua atividade laboral, em especial a
prevencdo dos riscos ou reducdo da protecdo aos cidad@os sob sua vigilancia e/ou
atuacao.

Por outro lado, um quesito relevante a considerar é a possibilidade de que a
frequéncia real possa ter sido subestimada por efeito do trabalhador saudavel [28,29].

Na meta-analise que investigou a intensidade da SB em 58 amostras de adultos de oito
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paises latino-americanos, inclusive o Brasil, foi detectada uma baixa intensidade desse
agravo. Tal fato foi imputado as condi¢bes de salde mais favoraveis de policiais
militares investigados, a qual pode ter prevenido uma ocorréncia ainda mais elevada da
SB [29].

No grupo ora estudado, somente os policiais em atividade no periodo da coleta
de dados foram incluidos, enquanto aqueles que estiveram afastados por problemas de
satde ndao foram investigados (n=10). Logo, € possivel que as pontuacbes obtidas téo
somente de trabalhadores “mais saudaveis”, tenham se apresentado mais baixas que a
real frequéncia desse agravo totalidade dos policiais elegiveis. Isso também pode ser
reforcado pelo fato que a grande maioria (79,0%) informou ter realizado consulta
médica para check-up ha pelo menos um ano.

Contudo, de uma forma geral, tem sido referido que os determinantes da saude
de trabalhadores incluem condicionantes sociais, econdmicas, tecnoldgicas e
organizacionais, que as tornam responsaveis pelas condi¢cdes de vida e os fatores de
risco ocupacionais presentes nos processos de trabalho [30]. Isso remete a necessidade
de uma abordagem multidisciplinar para atencdo a satde dessa populagdo. Em especial,
aqueles que trabalham com seguranca puablica, considerando as singularidades desse
exercicio profissional. Estratégias permanentes de vigilancia a saude sdo requeridas,
tanto na dimensdo da promocéo a saude em si, quanto a prevencdo de enfermidades e
acidentes e a assisténcia curativa e reabilitadora.

Quanto ao perfil sécio-demografico-econémico, os dados descritivos mostraram
que, embora sexo e idade ndo tenham sido significativos para predizer a SB, as
frequéncias obtidas se aproximam daquelas de outras investigacdes. A idade média em
torno dos 39 anos foi semelhante a encontrada em outros estudos com predominancia de
profissionais mais jovens [3,31-33,], mas contrario ao encontrado por Gémez-Gomez-
Goméz-Galan et al. em 2020 [24]. Houve predominancia de mais homens, de policiais
com companheiro (a) e com filhos [17, 31-34]. Além disso, se verificou também maior
predominancia de policiais com graduacdo em nivel superior, semelhante ao referido
por Castro, Carvalho e Miranda (2020) [17]. Segundo esses ultimos autores, uma maior
valorizacdo dessa condicao seria Util no sentido de prevenir a baixa RPR.

No que se refere a habitos de vida, na maioria dos participantes ndo confimou
etilismo pelo CAGE, e nenhum policial afirmou ser tabagista. Assim, a despeito da

maior parte referir consumir bebidas alcoodlicas em alguma quantidade Logo, entende-se
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serem estas caracteristicas positivas para o grupo estudado, frente aos impactos de tais
habitos na saude geral, bem como os efeitos do etilismo na sua qualidade de vida e
trabalho.

Ainda em relagédo ao etilismo, mesmo sem a confirmacdo pelo CAGE, somente
considerando a maior frequéncia de referéncia de consumo bebidas alcodlicas em
alguma quantidade, seria oportuno intensificar medidas de promocéo a saude no sentido
de se reduzi-lo o mais que seja possivel. Isso frente aos seus impactos na saude geral,
bem como a essa categoria profissional que j& é exposta a muitos riscos que podem ser
potencializados pelo etilismo, tais como dirigir em alta velocidade, horas de sono
insuficientes dentre outros.

Como esperado para a categoria profissional de policiais, foi demonstrado haver
prética de atividade fisica, embora menos vigorosa. E, tal qual Soares et al. (2019) [27],
verificou-se mais SM entre aqueles com menos atividade fisica. J& o sono, a despeito de
predominar rotina de diaria menor que sete horas por noite, mostrou qualidade mais
satisfatoria, proximo ao encontrado por Ascari et al. em 2019 [32]. Sabe-se que
qualidade do sono tem sido associada a presenca de doengas cronicas e problemas de
salde. Logo, risco aumentado a comorbidades sdo esperadas nessas circunstancias, em
especial, os transtornos mentais comuns.

Além disso, também tem sido mencionada que uma baixa qualidade do sono
incorre em prejuizos nas atividades diérias, com prejuizos para o rendimento no
trabalho, qualidade de vida, e manutencdo da salide como um todo, principalmente na
prevencdo de acidentes e de exaustdo fisica e mental [35, 36, 37,38,39,40]. Isso é de
particular importancia na categoria ora estudada, sinalizando uma necessidade premente
de uma intervencao para atenuar tal fenémeno nesses individuos.

Outro ponto importante, diz respeito ao maior risco de disturbios
musculoesqueléticos provocados por dirigir longas distancias e/ou levantar objetos
pesados por policiais [39]. No grupo ora avaliado, a EE foi muito preponderante, o que
em si, ja ¢ mais um fator de risco para tais lesdes, bem como o IMC elevado em grande
parte da amostra (79,07%). Certamente um programa de educacdo permanente em
ergonomia podera ser de grande valia para os policias em geral no sentido de prover
condicBes mais favoraveis de enfrentar as demandas do labor diério, além da vigilancia

do controle de peso.
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Isso porque, sabe-se 0 impacto global dos riscos, lesGes e doengas ocupacionais
na forca policial € um fato consolidado, inclusive riscos psicoldgicos, como transtorno
de estresse pds-traumatico e o proprio estresse, e riscos organizacionais, e exemplo da
SB, exposi¢éo negativa no local de trabalho e dentre outros [39]. Logo, o trabalho de
policial parece adicionar e multiplicar fatores de risco diversos, por varias redes causais,
tornando esse grupo tao fragilizado no gque tange a protecéo da salde.

Dentre os diversos riscos, lesdes e doencas ocupacionais que podem afetar a
salde e a seguranca dos policiais, cita-se a perda auditiva induzida por exposi¢do a
niveis elevados de ruido, seja de campo de tiro ou buzina de emergéncia. Esses podem
tdo somente ser atenuados, e ndo completamente evitados, frente ao rol de funcdes que
perfazem parte de sua rotina de trabalho [33,39]. Os policiais investigados mostraram
menor frequéncia de nivel de ruido insatisfatorio, mas, as diferencas foram significantes
qguando se comparou aqueles com e sem SB. Isso estimula uma reflexdo acerca da
necessidade de medidas muito assertivas de controle do ruido, com fiscalizacdo
continuada de atencdo as normas. Tais medidas devem garantir a maior protecdo
auditiva possivel a esses trabalhadores, como forma de atenuar consequéncias
deletérias, dado o potencial de deficiéncia auditiva de longo prazo.

Também é importante abordar outros perigos fisicos que podem ocorrer devido a
exposicdo a fatores ambientais, como condicBes climéticas adversas [39]. Os policiais
militares avaliados sinalizaram condi¢des desfavoraveis de ventilacdo e temperatura no
seu ambiente de trabalho. Uma melhor adequacdo dos locais de trabalho desses
profissionais podera contribuir sobremaneira no seu maior bem-estar, logo maior
eficacia de suas atuacbes e menos comprometimento do seu estado de salde.

Trabalhadores essenciais que realizam seu trabalho em contextos desafiadores,
como 0s mencionados anteriormente, tém a responsabilidade de tomar decisdes dificeis;
expressam preocupacdes sobre sua exposicdo e a de suas familias, envolvendo
exigéncias psicofisioldgicas que causam desconfortos, constrangimentos e seu
adoecimento [41, 42] o que pode ter um impacto potencialmente negativo em sua saude
mental a curto e longo prazo, como a SB [43, 44,45). A isS0O se soma uma exposi¢ao
potencialmente maior e cumulativa a eventos potencial e psicologicamente traumaticos
do que a populacdo em geral, incorrendo em aumento do risco a desfechos psicoldgicos
adversos como suicidio e abuso de substancias [2, 44, 45, 44, 46, 47, 48, 49, 50, 51).
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Especificamente em relacdo a SB em si, a prevaléncia detectada aponta para a
urgéncia em gestdo robusta das relagdes saude-trabalho em toda a sua complexidade, de
carater multiprofissional, interdisciplinar e intersetorial [52]. Devido ao ambiente de
trabalho informado por trauma e ao alto estresse que trabalhadores de seguranca
publica, em geral, eles tém encontrado estratégias pessoais de enfrentamento capazes de
mitigar as pressdes e do constante risco de vida no trabalho desses individuos,
consideradas como elementos centrais do autocuidado dos mesmos [41, 53].

E valido se refletir que a realizagdo profissional, geralmente influenciada pela
exaustdo emocional e despersonalizacdo, pode impactar a qualidade do desempenho do
trabalho e favorecer a baixa autoestima, com diferentes efeitos e intensidades,
suscitando uma maior atencéo e cuidado no enfrentamento do estresse. O esgotamento
emocional pelo seu trabalho pode resultar da experenciacdo didria com o perigo e 0
medo na repressdo da criminalidade, que de forma aditiva pode fragilizar ainda mais as
defesas organicas desses individuos, e suscitar formas de enfrentamento [54-57].

A magnitude do efeito das circunstancias supracitadas deve ter sido muito
potencializada no grupo que investigamos pelo advento da pandemia da COVID-19,
que impds novas que envolveram muitas alteracdes em suas tarefas habituais. Outros
autores também tém mencionado essa possibilidade, vez que aos policias foi requerido
maior nimero de intervencgdes e 0 contato em massa com possiveis transmissores para:
apoio as instituicdes de salde com disponibilizacdo de pessoal para atendimento,
criacdo de hospitais de campanha, transferéncia de pacientes e/ou mortos, sem contar
com 0s novos protocolos de atuacdo, mudancas de plantdo, falta de pessoal e
equipamentos de protecdo necessarios [24, 58-61].

Além disso, esses profissionais tiveram que, além de continuar seu trabalho sem
poder seguir as normas sanitarias tal qual o pablico em geral. Assim, ficaram expostas
ndo somente a um maior risco de desenvolver a doenca, como foram ainda mais
solicitados por aumento da sua carga de trabalho. Logo, uma somatdria de novos fatores
momento sanitario que certamente devem ter potencializado os niveis de grande estresse
e ampliacdo risco a sua saude mental, face as novas politicas adotadas para melhorar a
convivéncia e a protecdo dos cidadaos. Provavelmente isso possa ter subestimado as
medidas obtidas com os policiais de Santo Estevéo, Bahia, Brasil.

Nossos achados apontam para uma alta frequéncia das dimensdes da SB, tal qual
observado por Gomez-Galéan et al. [24] (2020). Em relacdo a EE, verificamos uma



79

média relativamente alta, corroborando também outros achados anteriores [17].
Possiveis causas estariam relacionadas ao trabalho cansativo com jornadas de trabalho
longas, turnos de trabalho, as cobrancas internas e externas que os policiais recebem,
tanto da organizacéo e burocratizacao do trabalho como da populagdo em geral [17].

Vale destacar que a necessidade tratamento psicologico foi referida por uma
parte dos policiais que entrevistamos. Também no estudo Gomez-Galan et al., [24]
em 2020, também foi observado necessidade similar, inclusive associada ao risco de
1,6 vezes de sofrer EE. Logo, medidas de enfrentamento da EE, inclusive apoio
psicolégico teriam um papel relevante na protecdo da salude mental dos policiais
militares investigados.

Diante dos principais achados, algumas hipéteses podem ser ora aventadas, para
ser aprofundada em estudos posteriores: (i) a caracteristicas de trabalho do policial
militar influenciam no processo de esgotamento fisico e mental; (ii) o feito disso pode
afetar sua disposicdo geral e motivacdo de continuar seu trabalho policial, a exemplo de
insatisfagdo, sofrimento e mal-estar. Em sintese, uma maior valorizagdo a salde
ocupacional de profissionais de seguranca, especialmente, os policiais militares
estudados com recompensas mais justas e melhores condi¢des de trabalho parecem ser
muito oportunas. Investimentos devem ser feitos para equipamentos e tecnologia que
facilitem o papel da instituicdo no cuidar da organizacdo do trabalho e identificar os
estressores laborais, oferecendo suporte as estratégias de promocdo da salde do
trabalhador, e atencdo as suas demandas especificas.

Pontua-se que a implementacdo de acGes em prol da salde do trabalhador é
necessaria para que se garanta a protecdo ao direito fundamental a saude, estabelecido
pela Constituicdo Federal como um dever do Estado e um direito universal [62].
Conforme salienta Minayo et al. (2011) [63], os policiais, enquanto sujeitos de direito,
tém assegurado, pela Carta Magna, a protecdo a sua integridade fisica e mental, ainda
mais que: tém uma pesada carga de trabalho e sofrimento, com maior desgaste fisico e
mental; as diferentes acdes e condi¢cbes de trabalho das duas corporacées influenciam
suas diferentes formas de adoecer; o sofrimento psiquico oriundo das suas condicGes e
situagbes de trabalho ndo é adequadamente considerado nos cuidados de salde
oferecidos pelas corporacdes; e, a categoria operacional é a mais suscetivel a desfechos

negativos a sua saude provenientes do trabalho.
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Ademais, ressalta-se que as policias sdo responsaveis pela garantia da Seguranca
Pablica, um bem juridico, previsto no art. 144 da Constituicdo Federal, que também
consiste em um direito de toda a populagdo [64]. Assim, de acordo com Alves et. al.
(2021) estes profissionais devem transmitir & populagdo a qual atendem uma sensagao
de paz, tranquilidade, transparéncia e solidariedade, desempenhando as suas a¢Ges em
prol do bem comum, através de um trabalho com qualidade profissional. No entanto, na
prética, o trabalho dos policiais é desenvolvido, muitas vezes, em ambiente hostil, sendo
que estes agentes, responsaveis pela protecdo de direitos dos cidadaos, acabam tendo os
seus proprios direitos a saude e sua dignidade humana maculados, direitos estes que sdo
essenciais e irrenunciaveis, dentro de um Estado moderno e democratico [65,66].

Neste contexto, estudiosos chamam a atencdo para a constatacdo de um grande
namero de policiais afastados dos seus servigos por conta de problemas psiquiatricos,
além de altas taxas de suicidio, sono precario dentre outros [42, 66-73] Assim, com a
sua salde acometida por enfermidades, como poderdo estes profissionais prestarem um
servigo de qualidade? Neste contexto, passa-se a olhar para as questfes de Seguranca
Publica sob um novo ponto referencial: a satde dos seus operadores.

Fortalezas do estudo

Trata-se do primeiro estudo acerca da saude ocupacional de policiais militares
da cidade de Santo Estevéo- Bahia, Brasil, e 0 primeiro em policiais baianos durante a
pandemia da COVID-19. Além disso, obteve-se um percentual de respondentes
considerado alto para essa categoria. Além disso, uma oportunidade singular de se poder
revelar a esses profissionais e seus gestores, as principais demandas laborais do “ser
policial militar”, gerando uma oportunidade de ampliacdo de vinculos e fortalecimento
da satde ocupacional da categoria estudada.

Também merece ser pontuada a utilizacdo de instrumentos ja validados no pais
para estimacdo dos principais, a exemplo do MBI para rastreamento de positividade
para SB e suas dimensdes, e 0 CAGE para confirmacao de etilismo na amostra.

Ademais um perfil laboral e mental pode ser construido, o que tem grande
potencial para suscitar reflexdes acerca do auto-cuidado a satde em policiais militares
de um municipio baiano. Por fim, 0 mesmo contou com suporte logistico de um grupo
de pesquisa em Saude do Trabalhador, Grupo Micropolitica, Cuidado e Trabalho em

Saude, o que em muito potencializou o alcance dos resultados e sua qualidade.
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Limites do estudo

A despeito de uma forma geral os dados e resultados deste estudo se alinham
com pesquisas anteriores nessa area, sendo que algumas limitagdes merecem ser
registradas. Por exemplo, esta pesquisa ser do tipo transversal, com amostra auto
seletiva.

Aélm disso, considerando o contexto gerado pela pandemia da COVID-19, a
qual se manteve durante toda a coleta, € possivel que a pesquisa tenha sido aceita
principalmente por aqueles que estavam mais expostos aos fatores estressores oriundos
desta nova realidade. Essa Ultima incluia: um aumento da carga horaria de trabalho que
foi necessaria para a implantagdo e fiscalizagdo das medidas sanitarias solicitadas; o
medo de ser acometido pela doenca, uma vez que as atividades exercidas pelos policiais
militares geralmente os coloca em contato direito com o publico; o sofrimento gerado
pela perda de familiares e amigos, dentre outros.

No entanto, um processo de amostragem estratificada aleatéria em futuras
pesquisas nesta area ajudaria a sanar tais limitagBes. Salienta-se, também que a
pandemia vivenciada pode ter introduzido variacGes nas circunstancias de trabalho e
pessoais dos entrevistados, o0 que pode ter gerado superestimacdo de resultados
adversos.

Quanto ao tamanho da amostra e a dificuldade de se obter um nimero mais
significativo, pontua-se que grande parte dos policiais militares trabalha em regime de
plantdo de 24 horas, 0 que torna sua rotina exaustiva, com efeitos diretos na disposicao
para responder as perguntas dos questionarios. Ademais, a prépria estrutura militarizada
e hierarquizada pode ter contribuido para que muitos ndo tenham aderido a pesquisa,
por receio de exporem os desafios enfrentados e de sofrerem consequentes retaliacdes.
Em sintese, entende-se que se trata de um grupo com fragilidades na sua condicao de
satde mental. Infelizmente, o tamanho reduzido da amostra ndo permitiu analises mais
robustas para se revelar possiveis interacfes de associagcdes/efeitos entre as varias
exposicdes consideradas, como citado por Gomez-Gomez-Galan et al. (2020) [24].
Isso reforca a necessidade maior atencdo a saude laboral desses individuos.

Por fim, deve-se levar em conta que em presenca de estados emocionais
negativos com sofrimento mental pode incorrer em uma maior predisposi¢do para ter

uma visdo negativa das circunstancias. Assim, além da hipotese ter havido viés de
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informacao que impacto nos resultados, ainda existe a possibilidade de se estar diante de
uma relacao bidirecional entre sofrimento psiquico e percepc¢édo de fatores do local de
trabalho- um fenémeno afetando o outro afetando o outro, a qual tem como ser

determinada em um estudo transversal.

Concluséo

Os achados principais sinalizam uma prevaléncia elevada de positividade para
SB nos policias militares de Santo Estevéo, Bahia, Brasil, bem com de suas dimensdes.
Além disso, diversos aspectos laborais aparecem como potencias agravantes do quadro
de saude mental desses individuos. Isso aponta para uma reflexdo aprofundada acerca
da saude laboral desse grupo, com vistas a reformular e/ou implantar politicas de
promocao a saude, e prevencao de agravos.

Diante disso reafirma-se o papel dos estressores e agravos emocionais nesses
profissionais que prestam um servi¢o publico de alta relevancia. Dentre esses, a SB
como um sério processo de deterioracdo da qualidade de vida do trabalhador, tendo em
vista suas implicacBes para a saude fisica e mental. Estratégias locais de maior
enfrentamento devem ser consideradas, a exemplo de garantir melhores condicdes de
trabalho, além de vigilancia continuada a salde e policiais. Logo, ressalta-se a
importancia do cuidado a saude dos policiais tanto como pelo seu préprio direito a
salde, quanto pelo impacto do seu papel s6cio laboral para o publico em geral e para as
instituicoes.

Da mesma forma, encoraja-se aqui uma gestdo local do da saude ocupacional
desses individuos, favorecendo maior efetividade das intervencdes de salude mental, a
exemplo da melhor distribuicdo e retribuicdo as cargas de trabalho, disponibilizacdo de
suporte pratico as demandas mais relevantes, e, principalmente, fazendo-os se sentirem
ouvidos e participes na construcdo do seu bem-estar laboral. Assim, reforca-se o valor
em se melhor capacitar gestores para responder e atender as necessidades mais
especificas dos policiais militares, fornecer comunicacdo plena por meio de um canal
permanente de maior escuta a esses profissionais, especialmente no que se refere as suas
necessidades auto percebidas.

Por fim, espera-se que o0s presentes achados possam ser Uteis para tais

reformulagdes, e também possa ser um incentivo para ampliar o discurso da tematica
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entre seus pares e gestores, bem como para realizacdo de novas pesquisas que possam

esclarecer ainda mais aceca da satde ocupacional dessa categoria.
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5.3 PRODUTOS TECNICOS

5.3.1 Folheto Interativo Eletronico
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SINDROME DE BURNOUT (SB) EM POLICIAS

Vamos conversar sobre isso?

APRESENTACAO

Esse folheto informativo eletronico foi desenvolvido como produto final da materia Cultura
e Sailide, do Mestrado Profissional em Sadde Coletiva da Universidade do Estado da Bahia
(UNEB).

No ambito da area da saiade publica, o campo da Saide Ocupacional investiga as relacdes
entre trabalho e saiude, com foco na promocéao e protecio da saude do trabalhador (FORTE
et al., 2014). Nesse sentido, ressalta-se que a Sindrome de Burnout (SB) faz parte das
doencas ocupacionais objetos desta Politica. Segundo o Ministério da Saade (MS),
profissoes que estiao sujeitas a contato diario com o publico, podem demandar grande
carga emocional (BRASIL, 2004). Ao exercer atividades profissionais, esses trabalhadores
sao expostos a varios estressores psicossociais, que podem estar relacionados tanto a
natureza do trabalho quanto ao contexto institucional e social em que essas atividades sao
realizadas (FRANCO et al., 2011).

Sabe-se que as atividades laborais do policial favorecem o desenvolvimento de tal sindrome
aléem de outras doengas relacionadas ao trabalho. Por esse motivo, o presente folheto tem
o objetivo de contribuir para a disseminacio da informacio acerca deste tema, buscando,
assim, colaborar com a promoc¢io e melhoria da saude ocupacional desta categoria de
trabalhadores, tendo em vista, tambem, a importancia e essencialidade do servigo por eles
prestado a toda a coletividade.




SINDROME DE BURNOUT (SB) EM POLICIAS

Vamos conversar sobre isso?

O QUE EA SB?

Corresponde a um processo
desencadeado por conta da cronlificagéio

do estresse ocupacional, produzindo
efeitos negativos em nivel Individual,
profissional.

Distarbio emocional com sintomas de
exaustio extrema, estresse e
esgotamento fisico resultante de
sltuagbes de trabalho desgastante, que
demandam muita competitividade ou
responsabliidade

AS 3 DIMENSOES DA SB

EXAUSTAO EMOCIONAL

sensacgiao de esgotamento
fisico e mental, um
sentimento de auséncia de
energia

DESPERSONALIZACAO

alteragdes na personalidade
do profissional, contato frio
e impessoal com os
usuarios dos seus servigos,
ironia e indiferenca em
relagio ao outro

REALIZAGAO
PROFISSIONAL
REDUZIDA
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SINDROME DE BURNOUT (SB) EM POLICIAS

fadiga constante

dores musculares/
osteomusculares

disturbios do sono
enxagueca

perturbagoes
gastrointestinais

Vamos conversar sobre Isso?

PRINCIPAIS SINTOMAS

PsiQuICOS

falta de atengao e
de concentragio,

alteracgoes de
memaoria
lentificagao do
pensamento
sentimento de
impoténcia

COMPORTAMENTAIS

negligéncia ou escrupulo
excessivo

irritabilidade,
agressividade

dificuldade de aceitagao
de mudangas

perda de iniciativa,

comportamento de alto
risco
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SINDROME DE BURNOUT (SB) EM POLICIAS

Vamos conversar sobre isso?

PRINCIPAIS FATORES ASSOCIADOS

supressao de
emogoes
risco de desequilibrio
entre recursos e

violéncia no
exercicio axigém:_ias
profissional laborais

SB EM
 horais POLICIAIS

excessivas e baixo salario

poucas
recompensas hostilidade dos

cidadaos
auséncia de apoio
no trabalho
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Vamos conversar sobre Isso?

POR QUE DISCUTIR SB EM POLICIAIS?

v as peculiaridades que envolvem
a atuacdo dessa categoria
profissional podem estabelecer
e/ou exacerbar agravos de
saude relevantes na sua
morbimortalidade.

va SB pode ter impactos
devastadores na qualidade e
efetividade do trabalho realizado
por policiais.

v a associagio entre SB em policiais e
fatores psicossociais adversos
ligados a atividade laboral

v literatura aponta a presenga de altos
niveis de duas dimensoes da SB em
policiais: exaustio emocional (EE) e
despersonalizacao (DP)

v a relagido entre a falta de apoio de
policiais no trabalho e a detecgio de
exaustao emocional (EE),
despersonalizacido (DP) e realizacdo
profissional reduzida (RPR).

v alguns policiais possuem
dificuldade em reconhecer-se
doente em seu meio laboral

v o adoecimento e consequente
afastamento desses
profissionais podem gerar um
processo estigmatizante dos
mesmos frente as respectivas
corporagoes

v policiais acabam encobrindo os
seus sintomas patologicos
durante o expediente
profissional

v a invisibilidade do sofrimento
pode causar a potencializagao
do fator de risco

v possibilidade do processo de
adoecimento ocorrer em
siléncio.
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Vamos conversar sobre Isso?

POR QUE DISCUTIR SB EM POLICIAIS?

Levar informagao
sobre a SB a estes
profissionais e as
suas respectivas
corporagoes

Levantar discussoes
acerca da SB e da
relagdo desta com
as atividades
laborais do policial

Desconstrugao da
visio
estigmatizante
acerca do
adoecimento dos
policiais em seu
ambiente laboral

Contribuigao para a
promogao e
manutencgio da
saude ocupacional
destes individuos

Interferéencia positiva
nos servigos prestados
pelos policiais

Contribuigao para a
garantia da seguranca
publica
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5. 3. 2 Cartilha Interativa Eletronica (prints)

SINDROME DE BURNOUT (SB) EM
POLICIAIS MILITARES

VAMOS FALAR
SOBRE 1SS07?

[
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APRESENTACA0

A SINDROME DE BURNOUT (SB) REPRESENTA UM PROBLEMA DE CUNHO PSICOSSOCIAL QUE AFETA,
PRINCIPALMENTE, TRABALHADORES QUE LIDAM COM 0 PUBLICO. EM 2019, A ORGANIZACAC MUNDIAL DA
SAUDE (OMS) A INCLUIU NA CLASSIFICACAO INTERNACIONAL DE DOENCAS (CID-11), A QUAL LISTA
ENFERMIDADES E ESTATISTICAS DE SAUDE QUE FORAM PREVALENTES NOS PROXIMOS ANOS.

0 INTERESSE CIENTIFICO ACERCA DA SB EM POLICIAIS TEM CRESCIDO, TENDO EM VISTA 0S FATORES
A0S QUAIS ESTES PROFISSIONAIS SAC EXPOSTOS AC DESENVOLVEREM AS SUAS ATIVIDADES LABORAIS.
AS POLICIAS SA0 AS REPRESENTACOES MAIS PRESENTES NA SOCIEDADE QUANDO SAC ABORDADOS
TEMAS RELATIVOS A SEGURANCA PUBLICA E SENSACA0 DE SEGURANCA. L0GO, SEU BEM ESTAR
REPRESENTA 0 BEM ESTAR D0 PUBLICO EM GERAL.

PORTANTO, SE TORNAM MUITC RELEVANTES PESQUISAS CIENTIFICAS QUE POSSAM SUBSIDIAR ©
MONITORAMENTO E ACONSELHAMENTO DAS ATIVIDADES LABORAIS NOS RESPECTIVOS AMBIENTES DE
TRABALHO. ISTO CERTAMENTE PODERA CONTRIBUIR SOBREMANEIRA NA PROMOCAC A SAUDE,
MINIMIZACAC DO ESTRESSE, EVITACAC DE ACIDENTES, ALEM DE FAVORECER A REABILITACAC DE
POLICIAIS ACOMETIDOS POR DOENCAS LABORAIS OU RELACIONADAS A0 SEU TRABALHO. OU SEJA, PODE
CONFIGURAR COMC UMA FERRAMENTA AUXILIAR NA MANUTENCAC E/OU RECUPERACAC DA SAUDE
OCUPACIONAL E A MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA DESSES TRABALHADORES E REFORCO NA
GARANTIA DA ORDEM PUBLICA.

NESTE CONTEXTO, FOI REALIZADA UMA PESQUISA CIENTIFICA ACERCA DA SB EM POLICIAIS MILITARES
COM POLICIAIS MILITARES DA CIDADE DE SANTO ESTEVAO, A QUAL EMBASOU A PROPOSTA DESSA
CARTILHA, CONFECCIONADA COMC PRODUTO FINAL DA DISSERTACAC DE MESTRADO RESPECTIVA,
REALIZADA JUNTQ AC MESTRADC PROFISSIONAL E SAUDE COLETIVA (MEPISCO), DA UNIVERSIDADE DO
ESTADC DA BAHIA (BA). ADEMAIS, ESPERA-SE QUE A MESMA POSSA SER UTIL A PROFISSIONAIS DA
SEGURANCA PUBLICA COMO UM TODO, COMO ESTIMULO A SUA PROMOCAC DE SAUDE E PREVENCAC DA
SB E SEUS AGRAV0S ASSOCIADOS.
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AFINAL, NO QUE CONSISTE A SINDORME DE BURNOUT (SB)?
B

-

ESTADC DE EXAUSTAC FiSiCA E
EMOCIONAL DEVIDC A  LONGA
ExPOSICAC A AMBIENTES
ESTRESSANTES DE TRABALHC E AC
ESTRESSE CCUPACIONAL CRrONICO NAC
GERENCIADO.

(MERCES et al., 2020)
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ESTUDOS SOBRE SINDORME DE BURNOUT (SB) EM POLICIAIS:
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SINDORME DE BURNOUT (SB) - CONHECA AS DIMENSOES:
- _,_:P—-

EXAUSTAO EMOCIONAL (EE)
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REALIZACAC PROFISSIONAL
REDUZIDA (RPR)

INSATISFACAC COM SUAS
ATIVIDADES LABORAIS,
DESMOTIVACAC
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FADIGA

DORES
MUSCULARES

ENXAQUECA

DISTURBIC DO
SONO

Fisicos 9

FALTA DE
ATENCAC E DE
CONCENTRACAC

ALTERACOES DE
MEMORIA

DESCONFIANCA
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e —

FIQUE ATENTO ACS PRINCIPAIS SINTCMAS!

IRRITABILIDADE

AGRESSIVIDADE

PERDA DE
INICIATIVA

NEGLIGENCIA
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COMO CUIDAR DA SAUDE DO POLICIAL E EVITAR A $B?

A IMPORTANCIA DO AUTOCUIDADO

O

PRATIQUE EXERCICIOS Fisicos EVITE 0 USO ABUSIVO DE ALCOOL E CIGARRO

Z
Z

p= &P

DURMA BEM

REALIZE CONSULTAS MEDICAS PERIGDICAS
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COMO CUIDAR DA SAUDE DO POLICIAL E EVITAR A SB?

CUIDADOS

INSTITUCIONAIS
EQUIPAMENTOS DE PROTECAQ

£>
Q EM BOM ESTADO

APOIO PSICOLOGICO/PSIQUIATRICO

@)

\ MEDIDAS DE CONTROLE
N 0 DE RUIDOS

==

GARANTIA DE BOAS CONDICOES DE
VENTILACAO E TEMPERATURA



109

CONFIRA DICAS DE PROFISSIONAIS SOBRE CUIDADOS COM
A SAUDE CCUPACIONAL

°-°. A IMPORTANCIA DA PRATICA DE EXERCICIOS Fisicos
CLIQUE Aaul

00 R - .
WN¢ A IMPORTANCIA DE UM PADRAC SATISFATORIC DE SONC
CLIQUE AQulr

Q‘ POR QUE REALIZAR CONSULTAS MEDICAS PERIGDICAS?
CLIQUE AQui

MOVEIS ERGOMETRICOS E SAUDE 0CUPACICNAL
CLIQUE AQUI
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E, NAO ESQUECA...

A SAUDE OCUPACIONAL E, SOBRETUDC, UM DIREITO

DE TCDOS 0S TRABALHADCRES!

«AMTH
W B
o M@ K
e

CONFIRA:
00

WN¢ giNDROME DE BURNOUT EM POLICIAIS
MILITARES - UM PROBLEMA DE SEGURANCA
PUBLICA?
CLIQUE AQU/
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5. 3. 3 Relatdrio Técnico

5.3.3.1Titulo

Relatorio consubstanciado de pesquisa para a 572 Companhia Independente da
Policia Militar da Cidade de Santo Estevdo-Ba.

5. 3. 3. 2 Apresentacdo e Justificativa

Face a magnitude do problema de pesquisa, a saber, “Sindrome de Burnout em
policiais Militares Baianos- um Estudo de Corte Transversal”, por nos desenvolvido
enquanto aluna do Mestrado Profissional de Saude Coletiva (MEPISCO) da
Universidade do Estado da Bahia, e a proposta inicial do mesmo, ora apresentamos a
Policia militar do Estado da Bahia, 572 Companhia Independente os principais achados
em um sumario executivo em formato de relatério técnico, Na oportunidade,
ressaltamos a importancia da avaliacdo e monitoramento da salde ocupacional dos
policiais militares baianos, em especial do municipio de Santo Estevao-Ba, com vistas a
atender os preceitos do Sistema Unico de Satde (SUS) do direito universal & satde e da
sua integralidade.

A despeito dos prejuizos pessoais e familiares, sabemos que a saude laboral
desses profissionais tem um impacto direto na sociedade como um todo. Em suas méos,
enquanto profissionais da seguranca publica, colocamos a prdpria seguranca de todos o0s
brasileiros. Todo o bem a eles direcionado pode traduzir um bem maior ao publico em
geral e ao proprio Estado Brasileiro. Isso embasa a decisdo de se investigar a
prevaléncia da Sindorme de Burnout (SB) e suas dimensdes, bem como os fatores a eles
associados.

Logo, se faz indispensavel politicas robustas com vistas a promog&o e a protecao
da sua saude, o que inclui a satde ocupacional. Isso porque as suas atividades podem
ser consideradas das mais impactantes, quica a maior delas, para a saude dessa categoria

profissional.
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Dessa forma, discorremos em seguida, de forma objetiva e clara, os quesitos que
julgamos mais relevantes, enfaticamente para a corporacdo supracitada em si. Em
especial, para aqueles individuos que se disponibilizaram a permitir que a pesquisa
fosse realizada. Desde j4, a eles, 0 nosso agradecimento especial.

5. 3. 3. 3 Objetivo

Sumarizar os principais aspectos identificados na pesquisa intitulada “Sindrome

de Burnout em policiais Militares Baianos- um Estudo de Corte Transversal”

5. 3. 3. 3 Método

O presente documento técnico foi produzido a partir dos resultados apresentados
na dissertacdo de Mestrado em tela estudo transversal exploratério e analitico. Foram
obtidos dados primarios com aplicagdo de quatro instrumentos de pesquisa: (i) um
questionario especifico para as informac@es gerais estudo; (ii) o Maslhach Burnout
Inventory (MBI) (MASLACH; JACKSON, 1996) para as informacdes acerca da
Sindrome de Burnout (SB) e suas dimensoes; (iii) Questionario Cut Down, Annoyed,
Guilty e Eye-opener (CAGE), instrumento de deteccdo de problemas relacionados ao
uso de alcool; e (iv) o Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ), para
informacdes relativas a pratica de atividade fisica Com tais informacdes foi construido
um banco de dados para o estudo, em forma de planilha Excel.

Os documentos supracitados, bem como todos os demais documentos relativos a
referida pesqusia encontram-se disponiveis para eventuais consultas por parte dos
interessados, assim como todos 0s documentos que foram necessarios para a realizacdo
da investigacdo, e em atengdo ao reza a Resolucdo 466/2012 do Ministério da Salde
(BRASIL, 2012): todos os documentos da pesquisa devem ser mantidos em seguranga
pelos pesquisadores por um periodo de cinco anos, apos o qual devem ser incinerados
e/ou deletados.

A coleta ocorreu de outubro a dezembro de 2021, de forma on-line pela
plataforma Google Forms, ou presencial, segundo preferéncia de cada participante

voluntario. As entrevistas presenciais foram procedidas unicamente por mim, apés
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obtencdo do consentimento mediante leitura e assinatura do termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), na sede da 57% CIPM do Municipio de Santo Estévdo. Um
total de 43 policiais atendeu a proposta de participar do presente estudo, cujos dados
foram apresentados ao programa de Mestrado na forma de um artigo cientifico e trés
produtos técnicos: (i) um Folheto Interativo Eletrénico, uma Cartilha Eletrnica

Interativa e o presente Relatdrio Técnico, cujos resultados estdo abaixo retratados.

5. 3. 3. 3 Principais Resultados

Inicialmente foi tracado um perfil s6cio-demogréafico-econémico da amostra que
identificou maioria de policiais: mais jovens; homens; cor autorreferida como negra;
com religido definida; com companheiro (a); renda familiar menor que sete salarios
minimos; até dois filhos. Quanto aos habitos de vida, a maioria ndo se confirmou
etilismo pelo CAGE, e nenhuma caso de tabagismo foi identificado; a minoria realiza
atividades fisicas vigorosas; a maior parte dos individuos dorme menos de 7 (sete) horas
por noite e possui padrdo de sono insatisfatorio (TABELA 1).

Tabela 1 - Frequéncia absoluta e relativa das caracteristicas socioeconémico-
demogréficas e habitos de policias militares da cidade de Santo Estevao, Bahia-Brasil,
2021 (n=43).

Caracteristicas Frequéncia Absoluta Frequéncia Relativa
Idade (em anos)
Até < 39 anos 24 55,81%
39 anos ou mais 19 44,19%
Média+dp 38,93023 + 8,304891
Mediana (méaximo-minimo) 32 (26 — 53)
Sexo
Masculino 37 86,05%
Feminino 6 13,95%
Raca/ cor da pele




N&o negro 7 16,28%
Negro 36 83,72%
Nivel de escolaridade

Superior 26 60,47%
Médio 17 39,53%
Renda familiar®

<7 saldrios -minimos 24 55,81 %
7 ou + salarios-minimos. 19 44,19 %
Situagdo conjugal

Com companheiro(a) 30 69,77%
Sem companheiro (a) 13 30,23%
N° de filhos

<2 35 81,40%
>3 8 18,60%
Coabitantes do

domicilio

<2 26 60,47%
>3 17 39,53%
Religido definida

Sim 32 74,4%
Néo 11 25,58%
Tabagismo autorreferido

Sim - -
N&o 43 100%%
Etilismo autorreferido

N&o 14 32,56%
As vezes 27 62,29%
Frequentemente 2 4,65%

Etilismo Escala Cage
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Nao 43 100%

Sim - %

Atividade fisica rigorosa

Sim 12 27,91%

N&o 31 72,09%

Horas de sono/noite

>7 13 30,23%

<7 20 69,77%

Qualidade do sono

Satisfatdria 20 46,51tab%
Insatisfatoria 23 53,49%
Consulta médica para check-

gpl ano 26 60,47%
> 1 ano 17 39,53%

Ja sentiu necessidade de
tratamento psicol6gico

N&o 21 48,84%

Sim 22 51,16%

Fonte: Elaborada pelos autores
Yvalor do salario minimo R$ 1,192.40 na data da coleta dos dados

No que se refere a condicBes de saude, identificou-se baixa frequéncia de
diabetes (2,33%); frequéncia de 20,93% de hipertensdo; nenhum caso de doenca
cardiovascular; 48,84% dos individuos encontram-se com IMC elevado. Além disso,
detectou-se que 60,47% realizou consulta com profissional de saude pelo motivo queixa
ou tratamento, ha menos de 1 (um) ano; 51,16% ja sentiu necessidade de realizar

tratamento psicolégico/psiquiatrico (TABELA 2).

Tabela 2 — Frequéncia absoluta e relativa das bioldgicas de policias militares da cidade
de Santo Estevéo, Bahia-Brasil, 2021 (n= 43).



Caracteristicas

Frequéncia Absoluta

Frequéncia Relativa

Satisfacdo com a forma
fisica

Nao 23 53,49%
Sim 20 46,51%
Necessidade de tratamento

psicoldgico

Nunca sentiu 22 48,84%
Ja sentiu 21 51,16%
Consulta por

gueixa/tratamento

H& menos de 1 ano 26 60,47%
H& 1 ou mais anos 17 39,53%
Hipertenséo

Né&o 34 79,09%
Sim 9 20,93%
Diabetes

Né&o 42 97,67%
Sim 1 2,33%
Doengas cardiovasculares

Nao 43 100%
Sim - -%
Peso

Até 81,76 Kg 22 51,16%
Acima de 81,76 kg 21 48,84%
Médiazdp 81,76047 + 16,76549

Mediana (max-min) 81 (59 - 113)

IMC

Normal 22 51,16%
Elevado 21 48,84%

Fonte: Elaborada pelos autores
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L IMC: indice de Massa Corporal

O estudo identificou uma elevada frequéncia de positividade para SB, na ordem
de 16 policiais. Para as dimensfes da SB, no que se refere aos niveis alto e médio,
detectou-se respectivamente: 21 e 16 participantes com Exaustdo Emocional (EE); 29 e
11 com Despersonalizacdo; e, 33 e 7 com Reduzida Realizagdo Profissional (RPR)
(TABELA 3).

Tabela 3- Frequéncia absoluta e relativa dos niveis alto, médio e baixo das dimensdes
da Sindrome de Burnout por tipo e satisfacdo com o posto ocupado, tempo de policia,
historia de agressdo no trabalho e menor atividade fisica rigorosa semanal em policiais
militares da cidade de Santo Estevao, Bahia-Brasil, 2021 (n= 43).

Dimensobes da SB Frequéncia Frequéncia Relativa
Absoluta

Exaustdo emocional

(n=43)

Alto 21 48,84

Médio 16 37,21

Baixo 6 3,95

Despersonalizacdo (n=43)

Alto 29 67,44

Médio 11 25,58

Baixo 3 6,98

Reduzida realizacao
Profissional (n=43)

Alto 33 76,74
Médio 7 16,28
Baixo 3 6,98

Além disso, observou-se uma tendéncia de associacdo entre o desfecho SB as
seguintes varidveis independentes: (i) grau de instrucdo; (ii) renda; (iii) tempo de
policia; e, (iv) posto de soldado; (v) etilismo; (vi) horas de sono; (vii) qualidade de
sono; (viii) disponibilidade de EPI; (ix) disponibilidade de EPC; (x) satisfacdo com o
posto ocupado; (xi) satisfacdo com o trabalho que realiza; (xii) consulta por queixa ou
tratamento; (xiii) nimero de filhos 3 ou mais; (xiv) ventilagdo no local de trabalho; (xv)

ruido no local de trabalho; (xvi) recursos técnicos e equipamentos No entanto, devido
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ao tamanho da amostra, s6 foi possivel identificar diferencas significativas nas
variaveis: (i) satisfacdo com o trabalho que realiza; (ii) ventilacdo no local de trabalho;

(i) recursos técnicos e equipamentos; (iv) disponibilidade de EPI (TABELA 4).

Tabela 4- Associacdo ajustada entre caracteristicas laborais e Sindrome de Burnout
(SB) em profissionais de policias militares da cidade de Santo Estevao, Bahia-Brasil,
2021 (n=43).

SB

Fatores ORyjustaca IC 95% p’
Posto de soldado 0,17 (0,0059879 - 5,230801) 0,316
Satisfagdo com o posto ocupado 9,36 (0,3322134 - 263,7591) 0,332
Satisfacdo com o trabalho que realiza 6,96 (0,5292561 - 91,5513) 0,529
Ventilacéo no local de trabalho 6,20 (0, 6634177 - 57,88054) 0,110
Recursos técnicos e equipamentos 11,47 (0, 9559045 - 137,634) 0,054
Ruido no local de trabalho 3,39 (0,6161767 - 18,61927) 0,161
Disponibilidade de EPI® 1,00 (0,301394 - 23,86854) 0,997
Disponibilidade de EPC’ 2,68 (0,7889731 - 10,17497) 0,376

Fonte: Elaborada pelos autores
* Nivel de significancia estatistica: p< 0,05
S EPI: Equipamento de Protegéo Individual
"EPC: Equipamento de Protecéo Coletiva

5. 3. 3. 4 Contribuicdes/Resultados Esperados

Espera-se que o presente produto possa ser de grande valia para o trabalho
desenvolvido pela area técnica de salde ocupacional da Policia Militar da Bahia, em
especial para acGes voltadas aos policiais militares da 572 Companhia Independente da
Policia Militar de Santo Estevdo- Ba, no sentido de direcionar a¢es de promocéo e
prevencdo de saude aos principais fatores de risco e 0s agravos mais prevalentes. Além
disso, podera servir como linha de base para 0 acompanhamento desses individuos ao
longo do tempo, embasando politicas, estratégias e acdes de salde, bem como para
verificar o impacto daquelas que venham a serem implantes doravante.

Da mesma forma, almeja-se que os resultados obtidos possam contribuir com a

gestédo local no sentido de refletir e/ou reorganizar as condic¢des laborais atuais do grupo
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estudado. Por fim, almeja-se ter lancando uma semente no sentido de estabelecer um
canal permanente de dialogo entre os policiais militares estudados e a gestdo.
Certamente isso podera facilitar uma relacdo mais aberta e sélida para que os policiais
possam manifestar suas necessidades e buscar mais apoio. Os ganhos poderdo ser
extensivos aos seus familiares e a sociedade local como um todo.

Pontos positivos foram observados no grupo estudado, os quais merecem ser
estimulados. Por exemplo, ter religido definida e satisfacdo com o trabalho que realiza
mostrou possibilidade de reduzir a probabilidade da SM. Da mesma forma, foi
importante ndo detectar tabagismo na amostra, e uma baixa frequéncia de Logo,
medidas de promocdo a saude devam contemplar 0 mais possivel essas duas situacdes
como forma de explorar mais seu potencial como fator de protecdo a salde dos
policiais.

Por outro lado, uma alta frequéncia de referéncia de consumo bebidas alcoodlicas
em alguma quantidade, foi observada. Logo, considera-se oportuno reforcar medidas de
promoc¢do a salde e prevencao de agravos, no sentido de se reduzi-lo a um minimo
possivel. Sabe-se do seus efeitos deletérios na satde geral das pessoas, mas em especial
a categoria profissional “policial militar”, a qual inexoravelmente muito mais exposta a
diversos riscos a sua saude, que, por sua vez, podem ser potencializados pelo etilismo,
tais como dirigir em alta velocidade, horas de sono insuficientes dentre outros.

Gostariamos de chamar a atengdo para o fato de tratar-se de uma amostra de
relativamente jovem, visto que a maior idade identificada foi de 53 anos, mas, ja com
casos de hipertensdo e diabetes. E esses casos apresentaram-se mais naqueles com
maior peso. Medidas especificas para controle de peso parecem ser muito relevantes
para o grupo estudado.

Outro ponto a considerar diz respeito & referéncia a racismo e historia de
agressdo relacionada ao trabalho. Isso somado a necessidade de tratamento psicoldgico,
aponta para uma necessidade de investimentos para atenuar e/ou inibir esses fatores téo
adversos a saude. Certamente um a proposta me reforco ao relacionamento interpessoal
entre esses trabalhadores poderdo lograr frutos promissores para um ambiente laboral
mais favoravel ao bem estar dos policiais.

Também consideramos relevante se atentar para o fato do elevado percentual de
insatisfacdo com a forma fisica, situacdo econémica e relagdo entre trabalho e

recompensa. Frente ao papel social fundamental dos policiais militares na sociedade,
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assisténcia psicoldgica se faz necessaria. Além disso, o Estado deve repensar acerca das
condicdes laborais e remuneratorias dessa categoria como forma de protecéo as pessoas
em geral.

Quanto as caracteristicas fisicas do ambiente de trabalho, ressalta-se o ruido
como um fator adverso a ser enfrentado. Suas consequéncias sdo inexoraveis tanto
pessoalmente quanto no desempenho laboral desses trabalhadores. Uma monitoracao
mais efetiva dos niveis de ruido e uso de equipamentos e dispositivos de protecdo
auricular poderdo contribuir nesse cenario. Outrosssim, uma politica local de maior
fiscalizacdo do uso correto e suficiente de tais dispositivos também parece ser valiosa
para evitar a perda da audicdo, surdez e outros agravos associados.

Ressalta-se, também, a importancia de um padrdo satisfatério de sono para 0s
profissionais, uma vez que estudos apontam a relagdo entre a baixa qualidade de sono e
0 desencadeamento de doencas, prejuizos nas atividades ocupacionais, como baixo
rendimento no trabalho, de acidentes e exaustdo fisica e mental.

Na oportunidade, manifestamos nosso ensejo de que esse estudo possa motivar o
interesse de outros subsequentes que possam contribuir ainda mais com a saude
individual e laboral dos policias militares. As pesquisas podem ser aproveitadas para se
identificar as mudancas necessarias na linha de cuidado da Policia Militar Baiana para
com seus policiais como um todo. Da mesma forma, seria valoroso para nos que 0s
préprios policiais também pudessem usar os presentes resultados como incentivo ao

autocuidado com sua saude pessoal e laboral.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir da pesquisa desenvolvida foi possivel encontrar importantes situagdes,,
como uma alta prevaléncia de positividade para SB nos policias militares de Santo
Estevdo, Bahia, Brasil, bem como de suas dimensbes. Salienta-se, ainda, que
identificou-se diversos aspectos laborais como potencias agravantes do quadro de salde
mental desses profissionais.

Pontua-se que a investigacdo realizada também permitiu a producdo de
importantes produtos. Primeiramente, foi elaborado um artigo cientifico acerca do tema,
intitulado de “FATORES ASSOCIADOS A SINDROME DE BURNOUT EM
POLICIAIS MILITARES BAIANOS: ESTUDO TRANSVERSAL”. Ademais, foi
construido um folheto eletrénico, o qual apresenta o conceito e as dimensbes da
sindrome de burnout, além dos seus principais sintomas, apontando a importancia em se
discutir a SB em policiais.

Confeccionou-se, também, uma cartilha eletrénica interativa, a qual trouxe
convida os préprios policiais militares a discussdo acerca da SB, pontuando a
importancia do autocuidado e dos cuidados institucionais que devem ser adotados. Tal
cartilha possui links de videos, nos quais profissionais de salde discorrem acerca da
importancia da prética de exercicios fisicos, de um padrdo satisfatério de sono, da
realizacdo de consultas médicas periddicas e da ergonometria para a sadde ocupacional.
Ha ainda, neste Gltimo produto, um video acerca da relagdo entre a SB em policiais
militares e a segurancga publica. Por fim. foi construido, também, um relatério técnico
do tipo sumario executivo, acerca dos principais achados no estudo realizado, o qual
sera encaminhado ao Comando Geral da Policia Militar da Bahia.

Diante dos dados encontrados, reforca-se a necessidade de implementacdo de
politicas e de cuidados em favor da salde ocupacional dos policiais militares, os quais,
além de serem sujeitos de direitos, sdo profissionais que exercem uma importante
funcéo de protecédo da populagcdo em geral. Portanto, para que tenham qualidade de vida
digna e exercam um trabalho com eficacia e qualidade, é necessério que estejam
saudaveis. Partindo desse ponto, € possivel encontrar uma relevante intercessédo entre as
questdes de seguranca publica e a saude laboral dos seus operadores. Espera-se,
também, que os presentes achados possam incentivar a ampliacdo do discurso sobre o
tema entre os préprios policiais e 0s seus gestores, bem como possam contribuir para a

realizacdo de novas pesquisas acerca da sadde ocupacional destes profissionais.
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APENDICES

APENDICE A- QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO, LABORAL, ESTILO DE
VIDA E BIOLOGIA HUMANA

Data: [/ [ Horério:

Nome:

Data Nascimento /[

End. Bairro:
Telefone:

VARIAVEIS SOCIODEMOGRAFICAS E LABORAIS

1. Idade em anos:
2. Sexo: 2.1 Masculino () 2.2 Feminino ()
3. Local de residéncia: 3.1 ( ) Urbana 3.2 ( ) Rural

4. Raga/cor autorreferida: 4.1. Branco () 4.2. Preto ( ) 4.3. Pardo () 4.4. Amarelo (
) 4.5. Indigena( ) 4.6. Sem/declaracdo ( )

5. Grau de instrugdo: 5.1 ( ) Médio/Técnico 5.2 () Graduacdo 53( )
Especializagdo 5.4 ( ) Mestrado 5.5 ( ) Doutorado

6. H& quanto tempo esta na policia militar: anos
7. Posto que ocupa: 7.1 ( ) Oficial 7.2 ( ) Cabo
8. Satisfacdo com o posto que ocupa: 8.1 ( ) Satisfeito 8.2 ( ) Insatisfeito

9. Relagdo entre trabalho realizado e recompensa recebida: 9.1 ( ) Satisfeito 9.2 ( )
Insatisfeito

10. Qual a jornada semanal de trabalho em horas:
11. Renda familiar em saldrios minimos: 11.1.<1( ) 11.2.1a2( )11.3. >23( )

12. Numero de pessoas que residem no domicilio: 12.1. 1 ( ) 12.2.2a3( )
123.4a5( ) 124.6a7( ) 125 >8( )

13. Religido: 13.1. Catolica( ) 13.2. Evangélica( ) 13.3. Espirita( ) 13.4
Umbanda( )  13.5Candomblé( ) Outra:

14. Situacdo econdmica: 14.1. Insatisfeito () 14.2. Satisfeito ()

15. Sua casa é: 15.1. Propria( ) 15.2 Alugada( ) 15.3.Outro
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16. Estado Civil: 16.1. Solteiro () 16.2. Casado ( ) 16.3.Viavo ( ) 16.4.
Divorciado () 16.5. Outro:

17. Esté satisfeito com sua situacdo conjugal: 17.1 ( ) Sim 17.2 ( ) Néo
18. N°de filhos: 18.1.( )0 182.( )la2 183.( ) 3a4 18.4.( )>5

19. Sofreu algum tipo de agressao relacionada ao trabalho? 19.1 ( ) Sim 19.2 ( ) Nao
19.3 Qual? 19.3.1 ( ) Fisica 19.3.2 ( ) Verbal 19.3.3( ) Outra

20. J& foi vitima de racismo ou preconceito? 20. 1 ( ) Sim 20.2 ( ) Néo

21. Com relagéo as condigdes de seu ambiente/local de trabalho:

21.1 Em geral, a ventilacdo ¢ 21.1.1 ( ) precaria 21.1.2 () razoavel 21.1.3(
) satisfatdria

21.2 Em geral, a temperatura € 21.2.1 ( ) precaria  21.2.2( )razodvel  21.2.3(
) satisfatdria

21.3 Em geral, ailuminacdo é 21.3.1 ( ) precaria  21.3.2( ) razoavel 21.3.3(
) satisfatdria

21.4 Em geral, as condicBes das cadeiras e mesas sdo 21.4.1 () precarias 21.4.2 (
) razoaveis  21.4.3 () satisfatdrias

21.5 Em geral, 0s recursos técnicos e equipamentos sdo 21.5.1 () precarios  21.5.2
()

razoaveis  21.5.3 ( ) satisfatorios

21.6_Em geral, é disponibilizado equipamentos de protecdo individual 21.6.1 ()
precarios  21.6.2 ( )razodveis 21.6.3( ) satisfatorios

21.7_Em geral, é disponibilizado equipamentos de protecdo coletiva 21.7.1 ()
precarios  21.7.2 ( )razodveis 21.7.3( ) satisfatorios

21.8 Em geral, o ruido originado no seu local de trabalho é 21.8.1 () insuportavel
21.8.2( )elevado  21.8.3( ) desprezivel

VARIAVEIS ESTILO DE VIDA E BIOLOGIA HUMANA

22. Esté satisfeito com sua forma fisica: 22.1 Sim () 22.2 Néo ( ) 22.3 Néo sabe (
)

23. Vocé ja sentiu necessidadede fazer tratamento psiquiatrico ou psicologico:
23.1.Sim( ) 23.2.Néo( ) 23.3. N&o sabe ( )

24. Vocé fuma atualmente? 24.1.Sim( ) 24.2.Néo( )
24.3 Ha quanto anos vocé fuma? 24.4 Quanto cigarros fuma por dia

25. Vocé ingere bebidas alcodlicas? 25.1. Nunca ( ) 25.2. Sempre ()
25.3. As vezes ( ) Caso responda sempre ou as vezes, solicitamos que, ao final deste
questionario, responda a Escala CAGE.
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26. Data da ultima consulta com profissional de saude 26.1 () Ha menos de 6 meses
26.2 ( ) De 6 mesesa 12 meses 26.3 ( ) h& mais de 12 meses

27. Motivo da ultima consulta? 27.1 () prevencdo de doencas 27.2 () tratamento
27.3 ( ) queixa

28. Peso:

29. Altura;

30. Possui alguma doenga cardiovascular? 30. 1 ( ) Sim 30.2( )N&o 30.3 ( )
Né&o sabe

31. Vocé é diabético? 31.1 Sim( ) 31.2Nédo( ) 31.3 N&osabe ( )

32. Vocé é hipertenso? 32.1 ( ) Sim 32.2( )Nao 32.3( ) Né&o sabe

33. Vocé jateve AVC ?33.1( ) Sim 33.2( ) Nao 33.3( ) Né&o sabe

34. Vocé dorme quantas horas por dia? 34.1( )0a3 34.2( )4a6 343 ( )>7

35. Considera seu padrdo de sono: 35.1 ( ) Satisfatério 35.2 ( ) Insatisfatorio

ENTREVISTADOR
(A):
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APENDICE B - SOLICITACAO DE ANUENCIA INSTITUCIONAL

OFICIO

Salvador, 16 de setembro de 2020.

Ao Excelentissimo Comandante Geral da Policia Militar do Estado da Bahia Senhor
Coronel Anselmo Brandéo,

Assunto: Autorizagdo para realizacdo de pesquisa envolvendo policiais militares baianos

Exmo. Sr.,

O presente oficio tem por finalidade obter a vossa autorizacdo para realizacdo de
pesquisa envolvendo policiais militares baianos. O referido estudo, intitulado
SINDROME DE BURNOUT EM POLICIAIS MILITARES BAIANOS - UM
ESTUDO DE CORTE TRANSVERSAL, ¢ desenvolvido pela Mestranda do Mestrado
Profissional em Salde Coletiva (MEPISCO) da Universidade do Estado da Bahia
(UNEB), Natalia Maria Freitas Coelho, a qual é orientada pelo Professor Dr. Magno
Conceicao das Mercés.

A pesquisa tem como objetivo identificar os fatores associados & Sindrome de Burnout
em policiais militares baianos e envolve a aplicacio de um questionario
sociodemogréfico, além de questionarios relacionados a préatica de atividade fisica e
consumo de alcool. Pretende-se realizar a respectiva coleta de dados com os policiais
integrantes da 572 CIPM do Municipio de Santo Estévdo, no periodo entre 0os meses de
fevereiro e abril de 2021.

Destaca-se, ainda, que o presente estudo pretende contribuir para o estabelecimento de
estratégias de promocdo a salde e prevencdo de doencas em policiais e,
consequentemente, com a melhoria da saude ocupacional destes individuos, os quais
prestam servigo de extrema relevancia voltado a garantia de seguranca de toda a
sociedade.

Importante enfatizar que a referida pesquisa seguira os ditames da Resolucdo CNS
466/12, garantindo, assim, o total sigilo dos dados coletados (0os quais ndo seréo
divulgados), ndo expondo, em hipotese alguma, os policiais participantes do estudo e
nem a sua respectiva corporagéo. Ressalta-se que este trabalho tem como produto final a
construgdo de uma cartilha interativa destinada aos sujeitos envolvidos no estudo,
englobando orientacdes acerca da Sindrome de Burnout e demais aspectos sobre satde
ocupacional.
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Encaminhamos em anexo para vossa apreciacdo um resumo do estudo pretendido, além
dos comprovantes de matricula da responsavel principal pelo estudo.

Nesta oportunidade, renovamos os votos de elevada estima e consideragéo e reiteramos
o referido pedido, solicitamos a vossa anuéncia.

Certos de vossa atengéo, aguardamos retorno.

Atenciosamente,

-\ /3 —= Y,‘_ — Y : , .
X U ¥ ) S SIS o - .~~L\~-‘~~x_/ (RN~

Natalia Maria Freitas Coelho

Mestranda — MEPISCO (UNEB) — Matricula: 102010118

Yoo Q Qoo

Qro/f/[)r Magno Concej¢ao dasfcrc‘.s
Mat. Funcional: 743555-978-2

A resposta ao presente oficio deve ser enderegada a:

NATALIA MARIA FREITAS COELHO

Endereco: Rua Novo Imbui, n® 10, Cond. Vila Anaiti, Edf. Tamari, apt 104B, Imbui,
Salvador — Bahia CEP 41720-003

E-mail: natalia.mariafreitasc@gmail.com

Telefone: 071 99339-5449

ou,

MAGNO CONCEICAO DAS MERCES

Endereco: Rua Silveira Martins, n® 2555, Universidade do Estado da Bahia, Cabula,
Salvador — Bahia, CEP 41150-000.

E-mail: magnomerces@hotmail.com
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APENDICE C- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

UNIVERSIDADE DO
LSTADO DA BAIIIA

UNIVERSIDADE DO ESTADO DA BAHIA
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA VIDA — CAMPUS |

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Caro (a) Profissional,

Eu, Natalia Maria Freitas Coelho, mestranda do Mestrado Profissional da Universidade do
Estado da Bahia, responsavel principal pelo projeto de pesquisa intitulado: “SINDROME DE
BURNOUT EM POLICIAIS MILITARES BAIANOS - UM ESTUDO DE CORTE
TRANSVERSAL”, e 0 meu orientador professor Dr. Magno Conceicéo das Merces, docente da
Universidade do Estado da Bahia, Departamento de Ciéncias da Vida, Salvador — Bahia, pelo
presente convidamos o (a) senhor (a) a participar do presente estudo.

Esta pesquisa atende o disposto na Resolucdo CNS 466/12 e tem como objetivo geral
identificar os fatores associados a SB em policiais militares baianos.

Desta forma, solicitamos sua permissao para entrevista-lo (a) e lhe garantimos total acesso ao
final da pesquisa, bem como a todas as informacGes resultantes dela. Gostariamos que
respondesse algumas questdes relacionadas a dados sociodemograficos, laborais, estilo de vida,
biologia humana e alguns questionarios especificos que tratam sobre a Sindrome de Burnout,
consumo de bebida alcoodlica, préatica de exercicios fisicos e qualidade do sono. Esses registros
serdo devidamente guardados sob minha responsabilidade, sendo mantido o sigilo permanente
das informacdes colhidas e apds o periodo de cinco anos estes arquivos serdo destruidos.

A vocé sera garantido o sigilo de todas as informagoes referidas, bem como o direito de recusar-
se a participar da pesquisa a qualquer momento, sem que isso lhe traga prejuizo. O beneficio
potencial desta sua participagdo serd de fornecer subsidios para estratégias de importancia do
atendimento e o reconhecimento dessa sindrome ocupacional para a inclusdo de politicas
publicas voltadas a salde do profissional policial militar. A principio ndo havera qualquer
despesa para os participantes, se houver nos comprometemos pelo ressarcimento.

Os riscos desta pesquisa sao classificados como minimos para os sujeitos participantes, por ndo
prever a realizacdo de nenhuma intervencdo ou modificagdo intencional nas variaveis
fisioldgicas ou psicoldgicas e sociais dos individuos que participarem do estudo. Caso o
participante seja exposto a algum risco inerente a pesquisa, 0 mesmo sera devidamente atendido
por um psicélogo e, quando for o caso, indenizado nas formas definidas pela legislagdo
referente a questao.

Colocamo-nos a sua disposic¢do para esclarecer qualquer duvida:

Natélia Maria Freitas Coelho

Telefone: (71) 99339-5449

E-mail: natalia.mariafreitasc@gmail.com

Endereco: Praca 7 de setembro, Galeria Amalia Center, Centro, Santo Estévao — Bahia.

Magno Conceicdo das Merces:



Telefone: (75) 991415377 — (71) 31172200
E-mail: mmerces@uneb.br
Endereco: Rua Silveira Martins, 2555, Cabula, Salvador — Bahia.

Salvador, de
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de 2020.

Entrevistado do Estudo

Natalia Maria Freitas Coelho

Prof. Dr. Magno Conceicao das Merces
Matricula funcional: 74.555.978-2


mailto:mmerces@uneb.br
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ANEXOS

ANEXO A- Maslach Burnout Inventory (MBI)

Por favor, leia cada afirmacdo cuidadosamente e decida se vocé se sente desta forma
com respeito ao seu trabalho. Caso vocé pense que nunca teve esse sentimento marque 1
(um) no espaco antes da afirmacdo. Caso tenha esse sentimento, marque o numero (de 2
a 5) que melhor descreva com que frequéncia vocé se sente, desta maneira um exemplo
¢ apresentado a sequir:

Frequéncia 1 2 3 4 5

Nunca | Raramente | Algumas vezes | Frequentemente | Sempre

Se vocé nunca se sente deprimido no trabalho, poderia escrever o n° 1 (um) embaixo do
titulo “Frequéncia”. Se vocé poucas vezes se sente deprimido no trabalho (raramente),
vOCé poderia escrever 0 n® 2. Se 0s seus sentimentos de depressdo aparecem algumas
vezes, vocé poderia escrever o n° 3. Se 0s seus sentimentos de depressdo aparecem
muitas vezes (frequentemente) vocé poderia escrever o n° 4. Se vocé sempre se sente
deprimido no trabalho marque o n° 5.

Frequéncia

1 -5 Afirmacdes

01. Eu me sinto emocionalmente exausto pelo meu trabalho.

02. Eu me sinto esgotado ao final de um dia de trabalho.

03. Eu me sinto cansado quando me levanto de manhd e tenho que encarar outro dia de
trabalho.

04. Eu posso entender facilmente o que sentem os cidaddos acerca das coisas que
acontecem no dia a dia.

05. Eu sinto que trato alguns cidaddos como se eles fossem objetos.

06. Trabalhar com pessoas o dia inteiro é realmente um grande esforgo.

07. Eu trato de forma adequada os problemas dos cidadaos.

08. Eu me sinto esgotado com o meu trabalho.

09. Eu sinto que estou influenciando positivamente a vida de outras pessoas atraves do
meu trabalho.

10. Eu sinto que me tornei mais insensivel com as pessoas desde que comecei este
trabalho.

11. Eu sinto que este trabalho estd me endurecendo emocionalmente.

12. Eu me sinto muito cheio de energia.

13. Eu me sinto frustrado com meu trabalho.

14. Eu sinto que estou trabalhando demais no meu emprego.

15. Eu ndo me importo realmente com o que acontece com alguns cidadaos.

16. Trabalhar diretamente com pessoas me deixa muito estressado.

17. Eu posso criar facilmente um ambiente tranquilo com os cidadaos.

18. Eu me sinto estimulado depois de trabalhar lado a lado na protecéo dos cidad&os.

19. Eu tenho realizado muitas coisas importantes neste trabalho.

20. No meu trabalho, eu me sinto como se tivesse no final do meu limite.

21. No meu trabalho, eu lido com os problemas emocionais com calma.

22. Eu sinto que os cidaddos me culpam por alguns dos seus problemas.
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ANEXO B - QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE FiSICA — IPAQ
- VERSAO LONGA

SECAO 1 - ATIVIDADE FISICA NO TRABALHO

Esta secdo inclui atividades que vocé faz no seu servico, que incluem trabalho
remunerado ou voluntario, as atividades na escola ou faculdade e outro tipo de trabalho
ndo remunerado fora de casa. NAO incluir trabalho ndo remunerado que vocé faz na sua
casa como tarefas domésticas, cuidar do jardim e da casa ou tomar conta da sua familia.
Estas serdo incluidas na secdo 3.

1la Atualmente vocé trabalha ou faz trabalho voluntario fora de sua casa?

()Sim () Néo - Caso vocé responda ndo, va para a secdo 2: Transporte

As proximas questdes sdo em relacdo a todas as atividades fisicas que vocé em uma
semana USUAL ou NORMAL como parte do seu trabalho remunerado ou néo
remunerado. NAO inclua o transporte para o trabalho. Pense unicamente nas atividades
gue vocé faz por pelo menos 10 minutos continuos:

1b. Em quantos dias de uma semana normal vocé gasta fazendo atividades vigorosas,
por pelo menos 10 minutos continuos, como trabalho de construgdo pesada, carregar
grandes pesos, trabalhar com enxada, escavar ou subir escadas como parte do seu
trabalho:

dias por SEMANA ( ) nenhum — V& para a questdo 1d.

1c. Quanto tempo no total vocé gasta usualmente POR DIA fazendo atividades fisicas
vigorosas como parte do seu trabalho?

horas minutos

1d. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades moderadas, por, pelo
menos 10 minutos continuos, como carregar pesos leves como parte de seu trabalho?

dias por SEMANA () nenhum — Va para a questao 1f

le. Quanto tempo no total vocé usualmente gasta POR DIA fazendo atividades
moderadas como parte do seu trabalho?

horas minutos

1f. Em quantos dias de uma semana normal vocé anda durante pelo menos 10 minutos
continuos como parte do seu trabalho? Por favor, NAO inclua o andar como forma de
transporte para ir ou voltar do trabalho.

dias por SEMANA () nenhum —Va para a secdo 2: Transporte
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1g. Quanto tempo no total vocé usualmente gasta POR DIA caminhando como parte de
seu trabalho?

horas minutos

SECAO 2 - ATIVIDADE FiSICA COMO MEIO DE TRANSPORTE

Estas questdes se referem a forma tipica como vocé se desloca de um lugar para outro,
incluindo seu trabalho, escola, cinema, lojas e outros.

2a. Em quantos dias de uma semana normal vocé anda de carro, 6nibus, metré ou trem?

dias por SEMANA ( ) nenhum — V& para a questéo 2c

2b. Quanto tempo no total vocé gasta usualmente POR DIA andando de carro,
onibus, metré ou trem?

horas minutos

Agora pense somente em relacdo a caminhar ou pedalar para ir de um lugar a outro em
uma semana normal.

2c¢. Em quantos dias de uma semana normal vocé anda de bicicleta por pelo menos 10
minutos continuos para ir de um lugar a outro? (NAO inclua o pedalar por lazer ou
exercicio)

dias por SEMANA ( ) nenhum — Va para a questao 2f

2d. Nos dias que vocé pedala, quanto tempo no total vocé pedala POR DIA para ir de
um lugar para outro?

horas minutos

2e. Em quantos dias de uma semana normal vocé caminha por pelo menos 10 minutos
continuos para ir de um lugar para outro? (NAO inclua as caminhadas por lazer ou
exercicio).

dias por SEMANA () nenhum — Va para a secdo 3

2f. Quando vocé caminha para ir de um lugar para outro quanto tempo POR DIA vocé
gasta? (NAO inclua as caminhadas por lazer ou exercicio).

horas minutos

SECAO 3 — ATIVIDADE FISICA EM CASA: TRABALHO, TAREFAS
DOMESTICAS E CUIDAR DA FAMILIA

Esta secdo inclui as atividades fisicas que vocé faz em uma semana NORMAL na sua
casa e ao redor da sua casa, por exemplo trabalho em casa, cuidar do jardim, cuidar do
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quintal, trabalho de manutencdo da casa ou para cuidar de sua familia. Novamente
pense somente naquelas atividades fisicas que vocé faz por pelo menos 10 minutos
continuos.

3a. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades fisicas vigorosas no
jardim ou quintal por pelo menos 10 minutos como carpir, lavar o quintal, esfregar o
chéo:

dias por SEMANA ( ) nenhum — V& para a guestao 3c

3b. Nos dias que vocé faz essas atividades vigorosas no quintal ou jardim, quanto
tempo no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

3c. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades moderadas por pelo
menos 10 minutos como carregar pesos leves, limpar vidros, varrer, rastelar no jardim
ou quintal?

dias por SEMANA () nenhum - Va para a questdo 3e

3d. Nos dias que vocé faz estes tipos de atividades, quanto tempo no total vocé gasta
POR DIA fazendo essas atividades moderadas no jardim ou quintal?

horas minutos

3e. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades moderadas por pelo
menos 10 minutos continuos, como carregar pesos leves, limpar vidros, varrer ou limpar
o ch&o dentro da sua casa?

dias por SEMANA () nenhum — Va para a secdo 4

3f. Nos dias em que vocé fez estes tipos de atividades moderadas dentro da sua casa,
guanto tempo no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

SECAO 4 - ATIVIDADES FISICAS DE RECREACAO, ESPORTE,
EXERCICIO E DE LAZER

Esta secdo se refere as atividades fisicas que vocé faz em uma semana NORMAL
unicamente por recreagdo, esporte, exercicio ou lazer. Novamente pense somente nas
atividades fisicas que faz por pelo menos 10 minutos continuos. Por favor, NAO
inclua atividades que vocé ja tenha citado.

4a. Sem contar qualquer caminhada que vocé tenha citado anteriormente, em
quantos dias de uma semana normal vocé caminha por pelo _menos 10 minutos
continuos no seu tempo livre?
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dias por SEMANA ( ) nenhum - Va para a questdo 4c

4b. Nos dias em que vocé caminha no seu tempo livre, quanto tempo no total vocé
gasta POR DIA?

horas minutos

4c. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades vigorosas no seu
tempo livre por pelo menos 10 minutos, como correr, fazer aerdbicos, nadar rapido,
pedala répido ou fazer jogging?

dias por SEMANA () nenhum — V& para a questdo 4e

4d. Nos dias em que vocé faz essas atividades vigorosas no seu tempo livre, quanto
tempo no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

4e. Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades moderadas no seu
tempo livre por pelo menos 10 minutos, como pedalar ou nadar a velocidade regular,
jogar bola, volei, basquete, ténis?

dias por SEMANA ( ) nenhum — Va para a secdo 5

4f. Nos dias em que vocé faz essas atividades moderadas no seu tempo livre, quanto
tempo no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos
SEQAO 5-TEMPO GASTO SENTADO

Estas Gltimas questdes sdo sobre o tempo que vocé permanece sentado todo dia, no
trabalho, na escola ou na faculdade, em casa e durante seu tempo livre. Isto inclui o
tempo sentado estudando, sentado enquanto descansa, fazendo licdo de casa, visitando
um amigo, lendo, sentado ou deitado assistindo TV. NAO inclua o tempo gasto sentado
durante o transporte dnibus, trem, metrd ou caro.
5a. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante um dia de semana?

horas minutos
5b. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante um dia de final de semana?

horas minutos
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ANEXO C - ESCALA CAGE

ESCALA CAGE

InstrucBes: Caso vocé faca consumo de bebidas alcoolicas, responda sim ou ndo para as
questdes abaixo.

Alguma vez vocé pensou em diminuir a quantidade de bebida alcodlica ou em parar de
beber?

SIM() NAO()

Vocé se sente aborrecido quando alguém critica seu habito de beber?
SIM() NAO( )

Vocé se sente mal ou culpado pelo fato de beber?

SIM() NAO( )

Costuma beber pela manha para diminuir o nervosismo ou a ressaca?

SIM() NAO( )




