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RESUMO

Trata-se de um estudo seccional, cujo objetivo foi estudar o estresse
ocupacional entre mulheres policiais militares da cidade do Rio de Janeiro. Foi
feita uma amostra representativa, por conglomerados, de 238 policiais alocadas
em qualquer unidade policial da cidade. Foi aplicado um questionario com 78
guestdes fechadas, divididas em trés blocos: condi¢cdes de trabalho, condi¢cbes de
saude e consumo de substancias. No segundo bloco esta inserida a versao
reduzida da Job Stress Scale, contendo 17 questdes sobre demanda, controle e
apoio social no trabalho. Dentre as policiais, 28,6% apresentam alto desgaste. As
policiais ndo oficiais sdo as mais estressadas, pois apresentam a maior propor¢ao
de estresse ocupacional, 32,9%. Alguns problemas do aparelho digestivo, como
gastrite crbnica, diverticulite cronica e colite crbnica, estdo entre as doencgas que
apresentaram associacdo com o0 estresse ocupacional. Também foram
encontradas associacfes entre estresse ocupacional e condi¢cdes de trabalho,
como descontos salariais, satisfacdo com as horas trabalhadas e ajuda nos
servigos domésticos.

Palavras-chave: Estresse Ocupacional, Saude das Mulheres, Policia.



ABSTRACT

This is a cross-sectional study, whose objective was to study occupational stress
among women police in the city of Rio de Janeiro. A representative sample was
made by clusters of 238 policemen assigned to any unit of city police. We
administered a questionnaire with 78 closed questions divided into three sections:
job conditions, health conditions and substance use. In the second block is
inserted the reduced version of Job Stress Scale, containing 17 questions about
demand, control and social support at work. Among the police, 28.6% showed high
wear. The police not graduate are more stressed, since they have the largest
proportion of occupational stress, 32.9%. Some digestive problems, chronic
gastritis, diverticulitis and chronic colitis, chronic diseases are among the
association presented as occupational stress. They also found
associ ati ons betweenjob stress and job conditions, such as wages
Iﬁst, satisfaction with hours worked and help with household
chores.

Keywords: Job Stress, Women'’s Health, Police.



Lista das Unidades Sorteadas para Aplicacdo dos Questionarios
AJG — Ajudéancia Geral
APM D. JOAO VI - Academia de Policia Militar D. Jo&o VI
BPChq — Batalhdo de Choque
BPChqg GEPE - Batalhdo de Choque/Grupamento Especial de Policiamento em
Estadios
C. CRIM - Centro de Criminalistica
CAEs — Coordenadoria de Assuntos Estratégicos
CComSoc — Comunicacéo Social
CFAP — Centro de Formacao e Aperfeicoamento de Pracas
CIEAT — Centro de Instrucao Especializada em Armamento e Tiro
CintPM — Corregedoria Interna da Policia Militar
CQPS - Centro de Qualificagéo de Profissionais de Seguranca
CRFPM — Centro de Reabilitacdo e Fisioterapia da Policia Militar
DAS - Diretoria de Assisténcia Social
DEI — Divisédo de Ensino e Instrucao
DGAL - Diretoria Geral de Apoio Logistico
DGF — Diretoria Geral de Financas
DGP - Diretoria Geral de Pessoal
DGS - Diretoria Geral de Saude
DIP — Diretoria de Inativos e Pensionistas
EMG - Estado Maior Geral

GCG - Gabinete do Comando Geral
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HCPM — Hospital Central da Policia Militar

OCPM - Odontoclinica da Policia Militar

PPM - Policlinica da Policia Militar de Cascadura

UP — Unidade Prisional

UPP 19° BPM Bab/Chap - Unidade de Policia Pacificadora Babilonia e Chapéu
Mangueira

UPP 2° BPM D Marta — Unidade de Policia Pacificadora Dona Marta
1° BPM — Batalh&o de Policia Militar

3° BPM - Batalh&o de Policia Militar

4° BPM — Batalh&do de Policia Militar

5° BPM — Batalh&o de Policia Militar

9° BPM — Batalh&o de Policia Militar

13° BPM — Batalhdo de Policia Militar

16° BPM — Batalhdo de Policia Militar

18° BPM — Batalhdo de Policia Militar

19° BPM — Batalhdo de Policia Militar

27° BPM — Batalh&o de Policia Militar

31° BPM — Batalh&o de Policia Militar

40° BPM - Batalh&o de Policia Militar

42 DPJM — Delegacia de Policia Judiciaria Militar
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1 — Introducéo

Este estudo tem como objeto o Estresse Ocupacional. Mais especificamente,
pretende-se investigar o estresse ocupacional entre mulheres policiais militares da
cidade do Rio de Janeiro.

Embora algumas policias brasileiras tenham incorporado mulheres em seus
guadros ha mais de 20 anos, a auséncia de informacfes especificas sobre essas
policiais evidencia que ndo had um planejamento racional da incorporacdo de
mulheres nem de qualquer perspectiva de avaliagdo dessa experiéncia dentro das
corporacdes. (Musumeci et al; 2004).

Segundo Soares e Musumeci (2005), na policia do Rio de Janeiro a maioria
das mulheres executa func¢des internas nos quartéis ou esta cedida a outros
orgdos publicos desenvolvendo atividades de natureza burocratica e
administrativa.

As atividades administrativas constituem um conjunto de atividades-meio que
dao suporte as atividades-fim, que por serem desempenhadas dentro dos limites
fisicos da unidade, seriam menos produtoras de estresse entre os policiais. J& as
atividades-fim da Policia Militar sdo as de natureza ostensiva, operacional, que
seriam mais estressantes.

As unidades administrativas sdo responsaveis pelo trabalho burocratico e
por realizar a selecao, o treinamento, o aperfeicoamento e a formacéao profissional
dos militares. As unidades operacionais sdo as responsaveis pelo policiamento
externo. Além desses dois tipos de unidades, existem aquelas de carater de

saude, como o Hospital Central da Policia Militar (HCPM).
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A maioria das mulheres que exerce uma atividade profissional tende a assumir
multiplos papéis, pois a associam aos afazeres domeésticos. A sobrecarga de
trabalho, com jornadas duplas ou triplas pode conduzir a mulher ao estresse
emocional, considerando que sua insercdo no mercado de trabalho ndo a
desvinculou das tarefas domésticas e da educacdo dos filhos resultando num
acumulo de atribui¢des (Spindola, 2000).

O estresse é considerado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) um
problema que, geralmente, esta associado a doencas cardiovasculares, entre
outras. Por isso, passou a ser considerado como epidemia global pela OMS
(Batista e Bianchi, 2006). Logo, se o risco de desenvolver estresse aumenta
devido a sua excessiva jornada de trabalho, analisar o estresse ocupacional em
mulheres torna-se relevante para o campo da saude publica.

Em 2006, o Instituto de Seguranc¢a Publica do Estado do Rio de Janeiro (ISP)
recebeu financiamento da Unido Europeia para realizar cursos na area de
formacgdo policial e publicar material sobre o tema. Esse projeto resultou na
publicacédo de dezessete livros da série Formacéo Policial.

Um deles foi sobre o tema Biossegurancga e Abordagem de Urgéncia (Nébrega
et al, 2006). Os relatos evidenciaram que num contexto de intensa violéncia
urbana os policiais costumam ser alvo de agressdes fatais e outros eventos que
provocam sérios danos a sua saude fisica, mental e & sua qualidade de vida.
Esses agravos sado mais frequientes entre aqueles profissionais que atuam na linha
de frente, em confronto direto com a criminalidade, ou seja, nas unidades
operacionais, aonde o policial vai para as ruas realizar o patrulhamento e enfrentar

a criminalidade.
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Na pesquisa de Noébrega (2006), verificou-se que a falta de materiais e
equipamentos considerados béasicos a protecdo no trabalho também sao
condi¢cbes que os expdem a riscos e elevam seus niveis de estresse podendo
desencadear doencas e transtornos de saude decorrentes do exercicio
profissional. Os depoimentos dos policiais entrevistados revelaram que
diariamente qualquer profissional de seguranca, seja homem ou mulher, esta
exposto a diversos riscos, que podem ser biologicos, fisicos ou quimicos.
Problemas ergondémicos relacionados ao trabalho burocrético e os riscos de lidar
com explosivos também foram relatados.

O estresse foi apontado por esses policiais como uma consequéncia das
tarefas tipicas do desenvolvimento do trabalho policial. Em alguns grupos focais
feitos com policiais militares, muitos disseram ja ter sofrido de depressao e alguns
afirmaram ja ter pensado em suicidio. A maioria demonstrou grande insatisfagdo
com as condi¢bes de trabalho, internas e externas, e afirmou que em decorréncia
disso, se sentem mais estressados.

O presente estudo formula alguns pressupostos que abordam certas
especificidades em relacéo a condi¢cdo da mulher que trabalha nesta corporacéo.

» O trabalho desenvolvido pelas Policiais Militares é causador de estresse
ocupacional.

* As policiais que trabalham em unidades operacionais, na linha de
confronto, sdo mais estressadas;

» As policiais ndo oficiais sdo mais suscetiveis ao estresse que as oficiais.
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* A dupla ou tripla jornada de trabalho das policiais pode aumentar seus

niveis de estresse;
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2 — Justificativa

Durante a graduacdo em Ciéncias Sociais tive acesso a diversos artigos
cientificos, noticias e debates sobre Seguranca Publica. Todo esse material dizia
respeito, essencialmente, aos gestores, a ineficiéncia das policias e aos casos de
corrupcao. O policial, civil ou militar, era percebido apenas enquanto membro de
uma instituicao, sendo esquecido enquanto individuo e profissional.

Em 2002 fiz o primeiro contato direto com a instituicdo policial ao desenvolver
um trabalho de final de curso sobre o Instituto Médico Legal (IML) do Rio de
Janeiro. Como parte do trabalho de campo, frequentei a instituicdo durante dois
meses e 0 que mais me chamou atencéo foi a falta de condi¢des apropriadas de
trabalho. Os policiais, legistas e técnicos de necropsia, estavam expostos a todo
tipo de contaminacdo biolégica e ndo possuiam o0s materiais de protecdo
adequados. Todos, sem excegdo, reclamaram das péssimas condicdes a que
eram submetidos e do estresse gerado por essa situacao. Além disso, o prédio
gue abrigava o IML estava em péssimas condicdes de preservacao, o que tornava
o trabalho ainda mais insalubre.

Em 2003 ingressei como estagiaria no Instituto de Seguranca Publica (ISP) do
Rio de Janeiro e tive uma experiéncia direta na area de Seguranca Publica.
Nesse periodo pude realizar diversos trabalhos de campo em unidades da PM e
delegacias. Em 2006 realizei algumas entrevistas com policiais civis e militares a
fim obter informacGes sobre suas condi¢cdes de trabalho para o projeto Curso

Tematico para a Formagao de Docentes das Escolas de Policia do Estado do Rio
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de Janeiro. Novamente, eles reclamaram de suas condicbes de trabalho e do
estresse gerado em decorréncia disso.

A escolha do objeto de estudo tem como inspiragdo uma pesquisa anterior
realizada pelo Centro Latino Americano de Violéncia e Saude (CLAVES-
FIOCRUZ), no periodo de 2005 a 2007, cuja finalidade foi realizar um amplo
panorama sobre as condi¢des de trabalho, saude e qualidade de vida dos policiais
militares da cidade do Rio de Janeiro. Um dos pontos focalizados naquele estudo
era o estresse, mas nao houve qualquer aprofundamento desse tema relacionado
a questao de género (Minayo et al, 2008).

Além disso, Souza e Minayo (2005) apontam que os policiais estdo entre os
profissionais que mais sofrem de estresse, pois estdo constantemente expostos
ao perigo e a agressao, devendo frequentemente intervir em situacdes
problematicas com muito conflito e tensao.

Segundo Souza e Minayo (2008) o risco de um policial militar sofrer homicidio
€ maior que o de cariocas e brasileiros. Em 2000, a taxa de mortalidade por
homicidio no Brasil era de 26,7, na cidade do Rio de Janeiro era 49,5, enquanto a
dos policiais militares dessa cidade era 356,23. Nota-se que o risco de um policial
sofrer homicidio era treze vezes maior que o risco de um brasileiro e sete vezes
maior que o de um carioca. Esses dados levam a supor que devido ao maior risco
a gque estao submetidos, o nivel de estresse entre policiais também pode ser maior
gue o da populacdo em geral.

Segundo o Ministério da Justica, em junho de 2008 o efetivo de todas as
policias em territorio nacional era de, aproximadamente, 412 mil policiais.

Portanto, um trabalho sobre estresse ocupacional em policiais e possiveis
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associacdes com problemas de salde se torna uma questdo pertinente a Saude
Coletiva, que somada as dificuldades atuais da Seguranca Publica no Brasil,
representa um aspecto importante a ser investigado.

A fim de verificar a producdo académica sobre os temas que norteiam este
estudo foi feita uma pesquisa bibliogréafica através do site da Biblioteca Virtual de
Saude (BVS). A pesquisa foi aberta, ou seja, a palavra chave poderia estar em
gualquer campo (titulo, autor, texto), o artigo poderia pertencer a qualquer fonte e
poderia ter sido publicado em qualquer data. Foram usadas as palavras chaves
“estresse ocupacional” e “policiais”.

Observou-se um aumento do interesse sobre o tema em estudos internacionais
e alguns nacionais. Foram encontrados 84 trabalhos, que incluem estresse
ocupacional e desordens psicoldgicas, sofrimento psiquico e saude mental. Ha
estudos com profissionais de seguranca em diversos paises: Brasil, EUA, México,
Suica, Iraque, Espanha, Chile e Africa do Sul. Entre os profissionais estudados,
destacam-se o0s policiais militares, civis, investigadores criminais, agentes de
transito, oficiais superiores, policiais que atuam na linha de frente (operacionais) e
policiais idosos.

Foram encontrados alguns trabalhos que utilizaram a escala resumida de
estresse ocupacional (modelo demanda-controle). Entretanto, nenhum deles
abordou o policial.

Alguns sédo relevantes para o0 estudo, como o que trata do estresse no
trabalho e hipertensdo arterial em mulheres de uma universidade do Rio de
Janeiro (Alves et al, 2009). Nesse estudo, ndo foi observada associagdo

estatisticamente significativa entre alta exigéncia no trabalho e hipertenséo arterial
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nas mulheres. No entanto, no Estudo Pro-Saide! foram os trabalhos de alta
exigéncia que aumentaram a ocorréncia de interrupcao de atividades habituais por
motivo de salde, de acidentes de trabalho e de distlrbios psiquicos menores, em
homens e mulheres (Macedo et al, 2007).

Dois desses artigos abordaram o trabalho de enfermeiros de um hospital.
Sendo que um deles fez uma analise da associacado entre acidentes com materiais
biolégicos e estresse ocupacional (Dalarosa e Lautert, 2009), no qual ndo foram
encontradas diferencas sgnificativas entre acidentes de trabalho e alto desgaste.
O outro avaliou a presenca de estresse ocupacional entre os profissionais de
enfermagem do bloco cirdrgico e possiveis associacbfes entre o estresse
ocupacional e as caracteristicas profissionais (Schmidt et al, 2009). Esse estudo
mostrou que 82,4% dos enfermeiros do bloco cirdgico se encontravam
estressados.

Os outros artigos apresentam ambientes de trabalho e trabalhadores
diferenciados, tais como: servidores de um tribunal (Silva, 2009), funcionarios de
uma empresa de transporte coletivo em Belo Horizonte (Sampaio et al, 2009) e
trabalhadores japoneses (Nomura et al, 2007).

Dos artigos que avaliaram o estresse dos policiais por meio de escalas, apenas
um focalizou as agentes mulheres. Trata-se de um estudo com as policiais
norueguesas (Berg et al, 2005), no qual foi revelado que elas tém menos sintomas
de estresse que 0s homens, porém em niveis mais graves. A excassa literatura

sobre o estresse de mulheres policiais aponta para a necessidade de estudos

! O programa Pré-Saude da Universidade EstadualialaldkJaneiro (UERJ), criado em setembro de 1998,
constitui um programa integrado de atividades degyiea, ensino e extensdo relacionadas ao estudo e
promocéo de salde de funcionérios e alunos da UERJ.
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especificos relativos a esse grupo profissional, bem como a importancia de
desenvolver estudos futuros que visem compreender as semelhancas e diferengas
gue constituem o processo de estresse laboral e adoecimento mental entre

homens e mulheres policiais.
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3 - Objetivos

3.1 — Objetivo Geral

Investigar se ha estresse ocupacional entre as mulheres policiais militares da

cidade do Rio de Janeiro.

3.2 — Objetivos Especificos

3.2.1. Caracterizar o perfil sdcio demogréfico das policiais militares da
cidade do Rio de Janeiro;

3.2.2. Identificar fatores associados ao estresse ocupacional nas
policiais militares;

3.2.3. Investigar diferencas na ocorréncia do estresse ocupacional

das policiais segundo cargo e tipo de unidade;
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4 - Quadro Teorico

O quadro tedrico deste estudo esta centrado em trés topicos: as mulheres na
Policia Militar, as condi¢cbes de trabalho e saude do policial militar e o estresse

ocupacional.

4.1 — Mulheres na Policia Militar

No Brasil, a entrada de mulheres na Policia Militar foi autorizada pelo
Exército em 1977. Sdo Paulo foi o estado pioneiro, mesmo antes dessa
autorizacdo. Os outros estados passaram a admitir mulheres em seu efetivo
somente depois.

No Rio de Janeiro, a primeira turma de soldados femininos se formou em
1982. Foram 150 mulheres que passaram a fazer parte do policiamento de
transito. Em 1983 foi criada a primeira turma de oficiais. No ano seguinte, pela
primeira vez, uma oficial da Policia Militar do Estado de Sao Paulo (PMESP) foi
convidada para dar aulas na Policia Militar do Rio de Janeiro (PMERJ).

A inclusdo das mulheres na policia brasileira foi feita, de acordo com
Soares et al (2005), no final da ditadura militar. Um dos objetivos do seu ingresso
era o de humanizar a imagem da policia que estava ligada as praticas violentas da
ditadura. Dessa forma, as mulheres entrariam para desempenhar o trabalho no
transito e o0s servigcos assistenciais a comunidades, criancas, idosos e mulheres.
Nota-se que hd uma associacdo entre as funcdes destinadas as mulheres e a
imagem social tradicional do papel feminino assistencial e de cuidadora.

A experiéncia das mulheres no transito obteve muito éxito, pois o nivel de

corrupcao diminuiu e as mulheres passaram a ser vistas como “linha dura” porque
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eram mais dificeis de serem corrompidas. Porém, anos depois, elas foram aos
poucos sendo retiradas das ruas e alocadas em trabalhos burocraticos. Segundo
Soares et al (2005), as mulheres que trabalhavam no transito comecaram a
solicitar melhores condi¢des de trabalho, pois aquele tipo de servico era exaustivo.
Em decorréncia disso, algumas policiais desenvolveram problemas de saude, tais
como varizes, abortos espontaneos e, até mesmo, dificuldade para engravidar.
Diante desse problema, o comando da PMERJ preferiu retira-las das ruas, aos
poucos, e colocé-las em servigos internos, onde nao ficariam expostas ao calor,
ao excesso de tempo em pé e ao estresse do transito.

Ainda, segundo as autoras acima, ndo houve um planejamento para a
realocacdo dessas mulheres na PMERJ. Com isso, elas foram sendo alocadas
nos setores burocraticos e acabaram ficando sem fungdo especifica. A maioria
delas continua, até o presente, realizando esse tipo de trabalho. Atualmente,
segundo os dados fornecidos pela PM em maio de 2010, as 1309 mulheres
policiais estdo alocadas da seguinte forma: 44,3% estdo em unidades
administrativas, 18% nas operacionais e 37,7% nas de saude.

Segundo Minayo et al (2008), a hierarquia € o principio fundamental da
divisdo do trabalho na corporacdo e é demonstrada através dos papéis
desempenhados, das tarefas e do status que determinam condutas e estruturam
relacbes de comando e subordinagdo. Sendo assim, a alocacdo dessas mulheres
em cargos burocraticos também representa sua subordinacdo na estrutura e

organizacao de uma instituicdo historicamente comandada por homens.
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Essa diferenca de tratamento entre homens e mulheres em seu ambiente
de trabalho, baseada no modelo hierarquico citado, poderia ser um agravante para
a situacao de estresse a qual essas profissionais estdo submetidas.

Porém, a incorporacdo de mulheres nas Unidades de Policia Pacificadora
(UPP) ha pouco mais de um ano, parece indicar que essa situacdo vem mudando.
Inclusive, algumas mulheres tém assumido o comando dessas unidades, como
nos casos das comunidades Dona Marta e Cantagalo, ambas na Zona Sul da
cidade. No entanto, é preciso ressaltar que mais uma vez as mulheres policiais
sdo destacadas para a prestacdo de servigcos assistenciais a comunidade. A
diferenca € que agora elas ja assumem cargos de comando nessas funcgdes,

enguanto no passado atuavam apenas como subordinadas.

4.2 — Condicdes de Trabalho e Saude do Policial Mi  litar.

Faz algum tempo que a Seguranca Publica no Brasil vem ocupando um
espaco cada vez maior nas discussdes politicas, sociais e no meio académico.
Dessa forma, diversas pesquisas e trabalhos tém sido elaborados com o intuito de
compreender tal fendbmeno, bem como, analisar suas causas e consequéncias
(Lima et al., 2000).

Porém, somente ha pouco tempo os trabalhos relacionados as condi¢des
de trabalho e saude dos profissionais de Seguranca Publica vém sendo
elaborados. Antes, toda a discussdo era centrada nas instituicbes e em suas

relacbes com os outros setores da sociedade brasileira.
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Segundo Minayo e Souza (2003), o processo de trabalho diz respeito a
como determinada atividade é realizada, levando-se em conta 0 seu processo
histérico-social. Esse conceito € constituido pelos seguintes fatores: a atividade
prescrita e adequada; o objeto e a matéria sobre os quais o trabalhador opera; os
meios e os instrumentos que Ihe servem de mediacao; as rela¢gées que ocorrem no
coletivo de trabalhadores e com as hierarquias; e o mundo simbdlico gerado, que
envolve as relacdes e a atividade técnica e se introduz na producéo.

O processo de trabalho do policial militar se caracteriza pela prevencéo ou
repressao ao crime, e estd pautado em dois principios: a hierarquia e a disciplina.
Na hierarquia, prevalecem as relacdes de comando-subordinacdo. A disciplina é
marcada pela rigidez institucional e explicitada através das sanc¢des. (Minayo et al,
2008).

Sobre as condicbes de saude dos policiais, ha uma estreita relacdo entre
suas atividades profissionais e problemas de salde. Segundo Gomez e Costa
(1997), a Saude Ocupacional tem sido pensada como uma proposta interdisciplinar
gue relaciona ambiente de trabalho e corpo do trabalhador. Tem como base a
teoria da multicausalidade, na qual um conjunto de fatores de risco é considerado
na producao da doenca.

Em 1998, uma pesquisa realizada por profissionais do Sindicato dos
Policiais Civis do Espirito Santo (Bourguidnon et al; 1998) descreveu as condi¢cdes
de trabalho de policiais civis do Espirito Santo, bem como os riscos sofridos por
esses trabalhadores e toda uma série de problemas causados pelas precéarias
condicOes da instituicdo. Trata-se de um dos primeiros trabalhos no qual o policial

foi visto pela optica da saude publica.
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Anos mais tarde, a pesquisa CondicGes de trabalho e saude dos policiais
civis do Estado do Rio de Janeiro, elaborada pela equipe do Centro Latino
Americano de Estudos de Violéncia e Saude (CLAVES), que resultou na
publicagcéo do livro Misséo Investigar (Minayo e Souza, 2003), analisou os efeitos
das condi¢bes de trabalho na saude e na qualidade de vida dos policiais civis da
cidade do Rio de Janeiro. A pesquisa verificou que o exercicio da atividade policial
apresenta um alto grau de risco a vida e a saude fisica e emocional desses
agentes investigadores. Pela primeira vez foi levada em consideragado a percepcao
dos policiais acerca de seu trabalho.

Segundo a referida pesquisa, 0s niveis de estresse entre policiais civis sdo
altos e estao relacionados a problemas cardiovasculares, por exemplo. Os policiais
deixaram claro em seus relatos que o estresse que desenvolvem deve-se ao tipo
de trabalho que desempenham. Também ficou evidente que as péssimas
condicdes de trabalho e a falta de assisténcia da instituicdo agravam ainda mais o
problema.

Constantino (2006) compara a percepcdo e a vivéncia de riscos entre
policiais civis do municipio de Campos dos Goytacazes e os da cidade do Rio de
Janeiro, em seu trabalho cotidiano. A autora partiu do pressuposto de que existem
diferencas entre um grande centro urbano e uma cidade do interior no tocante a
guestdo do risco e também abordou o estresse como consequéncia da pratica
policial diaria. Os resultados apontaram que a vivéncia do risco esté relacionada a
area de atuacdo e que a percepcdo do risco faz parte da cultura do trabalho
policial. Dessa forma, mesmo que os policiais da cidade do Rio de Janeiro estejam

mais expostos ao risco, os policiais das duas cidades se consideram em risco.
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Em 2008, foi lancado o livro Misséao Prevenir e Proteger (Minayo et al, 2008)
gue, seguindo a linha do livro Misséo Investigar, analisou as condi¢cdes de vida,
trabalho e saude dos policiais militares da cidade do Rio de Janeiro. As autoras
identificam que o estresse profissional do policial militar esta relacionado com a
organizacao hierarquica, com as condi¢des objetivas e subjetivas insatisfatorias de
realizacdo do trabalho, com a falta de reconhecimento social e com a
personalidade de cada policial.

O que fica evidente entre os policiais, tanto civis quanto militares, € que as
condicbes de trabalho nessas instituicbes sado precéarias. Além da falta de
equipamentos necessarios, ndo ha um programa de prevengado contra 0S riscos
inerentes a profissdo, colocando o policial em risco constante. (Minayo et al,
2008).

Percebe-se uma crescente bibliografia relacionada as condi¢bes de
trabalho dos policiais e a importancia desse tipo de pesquisa para a saude publica.
Dessa forma, um trabalho sobre mulheres da policia militar do Rio de Janeiro vai

ao encontro do que tem sido produzido e pode contribuir para essa linha de

pesquisa.

4.3 — Estresse Ocupacional

A palavra estresse vem sendo cada vez mais empregada no dia-a-dia para
definir reagbes humanas e situacdes corriqueiras. Por isso, apesar dos inUmeros
estudos sobre o tema, 0 mesmo continua um tanto incerto, ja que pode ser usado
para se referir ao agente estressor ou a reacéo fisiolégica desencadeada. Além

disso, o termo estresse tem sido definido de formas diferentes, variando com o
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autor ou area de pesquisa (Souza, 2010). Segundo Lipp (2006), no Brasil, 32% da

populacéo sofrem sintomas de estresse.

O estresse é definido por Selye (Apud Brito, 2007) como uma sindrome de
adaptacdo geral constituida de trés fases: alarme (reconhecimentos do agente
estressor e inicio da resposta fisiologica), adaptacdo (acomodacdo a situacdo
estressante e aumento dos niveis de estresse) e exaustdo (devido aos estimulos
recorrentes ou a uma falha nos mecanismos bioldgicos, o organismo chega ao seu
limite).

Segundo Lipp (1996), o estresse é uma reacdo do organismo, com
componentes fisicos e/ou psicologicos, causado pelas alteracdes psicofisioldgicas
gue ocorrem quando a pessoa se confronta com uma situacéo que, de um modo
ou de outro, a irrite, amedronte, excite, ou confunda. E importante para preparar o
organismo para uma situacao de risco. Por isso, pode ser classificado em dois
tipos: eustresse e distresse. Embora ambos causem reacdes fisiologicas similares,
como a aceleracao cardiaca, aumento da pressdo arterial, aumento da tensdo
muscular e extremidades suadas e frias, provocam reacfes psicologicas
diferentes. O eustresse, 0 estresse positivo, motiva e estimula a pessoa a lidar
com determinada situagcdo, mantendo sua percepcdo mais agucada. Dessa forma,
funciona como um fator de protecéo, ja que desencadeia uma acéo reativa diante
do perigo. Por isso, alguns profissionais que lidam com tarefas perigosas, como 0s
policiais, dizem que o0 eustresse € necessario para que 0 servico seja feito. O
estresse negativo, distresse, acovarda o individuo, o intimida, faz com que ele fuja

das situages. (Lipp, 1996).
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Entre os diversos tipos de estresse, o ocupacional € definido como um
processo em que o individuo percebe demandas do trabalho como estressoras, as
guais, ao excederem sua habilidade de enfrentamento, provocam-lhe reacdes
negativas (Lipp, 1996).

O estresse ocupacional constitui um novo campo de estudos que tem tido
uma atencdo especial devido aos problemas relacionados a ele, tais como
doencas psicossomaticas e  cardiovasculares. Dentre as doencgas
cardiovasculares, recebe destaque a hipertenséo arterial sistémica (HAS). Como o
ambiente e as relagbes de trabalho s&o muitas vezes fatores geradores de
estresse, as chances de se desenvolverem doencas aumentam em funcéo do tipo
de atividade que o individuo executa, bem como das diversas condicdes que
tornam esse ambiente insalubre (Couto et al.,2007).

Segundo Alves et al (2004), os primeiros estudos sobre a associacdo entre estresse
ocupacional e problemas de saude do trabalhador comegaram a ser feitos na década de 60.
Atualmente, o0 estresse ocupacional passou a ser visto como uma importante fonte
de preocupacado e é reconhecido como um dos riscos mais sérios ao bem-estar
psicossocial do individuo. Dessa forma, varios estudos descrevem a complexidade
do tema e apontam a necessidade de outras pesquisas sobre o mesmo (Schmidt
et al, 2009).

A sindrome de burnout é um tipo especial de estresse laboral caracterizado
por profundo sentimento de frustracdo e exaustdo em relacdo ao trabalho
desempenhado, sentimento que pode se estender a todas as areas da vida.
Harrison (1999) considera a Sindrome de burnout como um tipo de estresse de

carater persistente vinculado a situagfes de trabalho, resultante da constante e
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repetitiva pressdo emocional associada e intenso envolvimento com pessoas por
longos periodos de tempo.

Maslach et al (2001), afirma que a sindrome de burnout é composta por
trés fatores: exaustdo emocional, caracterizada por uma falta de energia e
sentimento de esgotamento; despersonalizacdo, que se caracteriza por tratar os
colegas e a organizacdo como objetos; e diminuicdo da realizacdo pessoal no
trabalho, tendéncia do trabalhador a se auto avaliar de forma negativa. As
pessoas sentem-se infelizes consigo proprias e insatisfeitas com seu
desenvolvimento profissional.

O Transtorno do Estresse Poés-traumatico (TEPT) € a reacdo intensa
causada pela exposicdo a um evento traumatico, seja no ambiente profissional ou
ndo. Logo, ndo se caracteriza apenas como um tipo de estresse ocupacional.

Segundo Figueira e Mendlowicz (2003), o TEPT apresenta duas
caracteristicas: 0 evento traumatico e a triade psicopatoldgica (em resposta ao
evento traumatico, desenvolvem-se trés sintomas: o reexperimentar do evento
traumatico, a evitacdo de estimulos a ele associados e a presenca persistente de
sintomas de hiperestimulagdo autonémica). O TEPT é diagnosticado caso esses
sintomas persistam por quatro semanas apos o evento traumatico.

Em sua pesquisa sobre Policiais Militares, Minayo et al (2008) aponta que
oficiais e pracas (ndo oficiais) da corporacdo apresentam fatores desencadeantes
de estresses diferentes. Enquanto os pragas apresentam, em sua maioria, 0
transtorno de estresse pos-traumatico, os oficiais sofrem mais com a sindrome de
burnout. Essa diferenca ocorre devido ao tipo de trabalho diferenciado que as

duas categorias desempenham.
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Varias escalas foram criadas com a finalidade de avaliar o estresse
ocupacional, mas a elaborada por Karasek e resumida por Theorell, modelo
demanda-controle, tem se tornado referéncia em diversos paises (Araujo et al;
2003). Por isso, foi a escolhida para ser utilizada nesse trabalho.

Segundo Alves et al (2004), a utilizagcdo da escala resumida de medida de
estresse no trabalho permitira que sejam investigadas associacdes com diversos
desfechos de saulde, e devido a padronizacédo da escala, esses estudos poderéo
ser comparados em nivel nacional e internacional. Essa escala utiliza a demanda
psicologia e o controle sobre o trabalho para avaliar o nivel de estresse. Segundo
Araujo (2003), a maioria das reacdes resultantes da exigéncia psicolégica, como
fadiga, ansiedade, depressdo e doencas fisicas, ocorre quando a demanda do
trabalho é alta e o grau de controle € baixo.

Em estudo elaborado pelo Programa Pro-Saude foram encontradas
associacdes entre demanda psicolégica acima da média e a ocorréncia de
acidentes de trabalho (Brito, 2007). Segundo esse estudo, altos niveis de estresse

contribuem para a insatisfacao e reducao do bem-estar mental.

Dentre outros artigos relevantes para este trabalho, um deles trata das
relacbes entre o trabalho dos capitdes da policia militar e sua saude mental
(Spode e Merlo, 2006). O estudo mostrou que embora os capitdes tenham espaco
para desenvolver sua criatividade, as fun¢gdes excessivamente administrativas e

as condi¢des de trabalho precarias causam grande pressao e desgaste.
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Outro, que ja foi citado ao longo dessa pesquisa, faz uma analise das
condi¢oes de trabalho e salude dos trabalhadores da policia civil no Espirito Santo
(Bourguidnon et al; 1998). Dentre os problemas encontrados, estdo: péssimas
condicbes de trabalho, desvio de funcéo, falta de treinamento, carga horaria
excessiva, risco de acidente e morte e grande responsabilidade social. Todos
esses fatores contribuem para o surgimento de disturbios mentais, como o

estresse, e problemas gastrointestinais e osteoarticulares.

5 — Material e Método

7

Trata-se de um estudo seccional cujo objetivo é investigar o estresse
ocupacional e suas consequéncias na saude das mulheres policiais militares da
cidade do Rio de Janeiro.

Para isso, foi feita uma amostra estratificada por conglomerados,
representativa das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de
Janeiro. Segundo os dados da Policia Militar do Estado do Rio de Janeiro/PMERJ,
em maio de 2010, havia 1.309 mulheres ocupando 15 cargos diferentes nas
diversas unidades da policia. Os conglomerados representam as 65 unidades da
policia militar da capital que foram classificadas em trés estratos, segundo o tipo
de trabalho desenvolvido (unidade administrativa, unidade operacional e unidade
de saude) e os cargos existentes nestes setores.

Na Policia Militar sdo oficiais: coronel, tenente-coronel, major, capitdo,

primeiro-tenente, segundo-tenente, aspirante e aluno oficial. E sdo nao oficiais ou
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pracas: subtenente, primeiro sargento, segundo sargento, terceiro sargento, cabo,
soldado e aluno do curso de formagéo.

O setor administrativo constitui um conjunto de atividades-meio (burocraticas)
gue déao suporte as atividades-fim (operacionais), e compreende 27 unidades. O
setor operacional, responsavel pelo patrulhamento e enfrentamento da
criminalidade, abrange 32 unidades. O setor de saude & composto por seis
unidades: Hospital Central, a Odontoclinica, os trés postos de atendimento, e o
Centro de Reabilitacdo e Fisioterapia (CRFPM).

Ressalta-se que a amostra foi feita por tipo de unidade, independente do tipo
de servico que a policial desempenha nela. Seria impraticavel separar as mulheres
segundo sua atividade dentro de cada setor, pois isso pode variar. Por exemplo, €
muito comum que policiais de unidades administrativas sejam escaladas para
trabalhar no policiamento de jogos no Maracana ou no Engenhéo, e que policiais
dos setores operacionais desempenhem funcées burocraticas.

Os conglomerados foram sorteados proporcionalmente ao tamanho
populacional. Cada conglomerado representa todas as policiais alocadas naquela
unidade. Nos casos em que foram sorteados conglomerados com ndmero maior
de mulheres que o necessario, utilizou-se apenas a quantidade suficiente de
elementos para completar o tamanho da amostra no estrato.

A férmula utilizada para o calculo do tamanho da amostra foi:
n ={2,0 x [z2 p(1-p)/d2]} x h, onde;
n é o tamanho da amostra;
2,0 é a estimativa do efeito do desenho para amostras por conglomerados;

z2 corresponde ao limite de confianca de 95%;



34

p corresponde a propor¢ao de elementos favoraveis ao evento de interesse,
estimada em 0,50;

d é a precisado desejada, estabelecida em 0,10; e

h é a proporcéo de perdas, estimada em 0,10.

O quadro 1 apresenta a populagdo, a amostra calculada e a amostra
pesquisada, segundo os estratos, também denominados neste estudo como

setores ou tipos de unidades.

Quadro 1 — Resumo do processo amostral

Populagdo Amostra Calculada Amostra Pesquisada

Estrato Conglomerados| Pessoas |Conglomerados| Pessoas |[Conglomerados| Pessoas
Administrativo 27 580 19 115 19 105
Operacional 32 235 17 39 13 31
Saude 6 494 6 102 6 102
Total 65 1309 42 256 38 238

A maioria das perdas ocorreu nas unidades operacionais, onde 79,5% dos
guestionarios foram respondidos adequadamente. Nas unidades administrativas,
91,3% foram respondidos. Ndo houve perdas nas unidades de saude. Cabe

ressaltar que se trata de uma amostra autoponderada.

Oito questionarios em quatro unidades operacionais ndo foram
respondidos. Haviam sido sorteadas duas mulheres em cada um dessas

unidades, no entanto, algumas delas estavam de férias, outras de licenca
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maternidade e duas haviam sido promovidas e ndo pertenciam mais ao cargo

sorteado na amostra.

5.1 - Instrumento de Pesquisa

Foi aplicado um questionario autopreenchivel (apéndice 2), contendo 78
guestbes distribuidas em quatro blocos, adaptado de Minayo et al, 2008. O
primeiro bloco tem como objetivo caracterizar o perfil sociodemogréafico das
mulheres policiais da cidade do Rio de Janeiro. Nele, estdo contidas questbes
sobre idade, cor, estado civil, nimero de filhos, religido, escolaridade, renda, entre
outras. Ainda nesse bloco, estdo as questbes que se referem as atividades
desenvolvidas na instituicdo, bem como cargo e local de trabalho.

No segundo bloco estdo contidas questdes sobre as condicbes de trabalho
policial, tais como a carga horéaria, satisfacdo profissional, se possui outra
atividade fora da corporacdo, sobre os riscos da profissdo. Nesse bloco esta
inserida a escala resumida de estresse ocupacional (modelo demanda-controle)

gue foi utilizada e esta detalhada adiante.

Além da escala resumida de estresse ocupacional, também esta incluido neste
bloco do questionario o Inventario de Sintomas de Stress para Adultos de Lipp
(ISSL). Esse instrumento foi desenvolvido para medir o nivel de estresse global e
nao ocupacional em jovens e adultos. Foi validado em 1994 por Lipp e Guevara
(Lipp, 1996). Aponta a intensidade do estresse: alerta, resisténcia, quase exaustao
e exaustdo; os sintomas do estresse: sintomas fisicos, sintomas psicologicos e
sintomas fisicos e psicoldgicos; além de fazer o diagndstico: tem estresse ou ndo

tem estresse.
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O bloco trés do questionario faz uma avaliacdo sobre a saude das policiais,
abordando questdes sobre tratamentos médicos, lesbes sofridas, sofrimento
mental e consumo de drogas. Para isso, foi utilizada a Escala de Doengas
Crbnicas da OMS (OMS, 2011). As doencas crbnicas sao enfermidades de longa
duracdo e geralmente de desenvolvimento lento. Estdo representadas por
doencas do coracdo, cancer, doencas respiratorias crénicas e diabetes. As
doencas cronicas sao responsaveis por 60% de todas as causas de morte no
mundo (OMS, 2008).

A escala consta de 85 doencgas cronicas divididas em nove blocos. Porém,
quatro blocos foram suprimidos por ndo serem relevantes para o presente estudo,
sendo mantidos os cinco seguintes: problemas do coragéo e aparelho circulatorio;
sistema digestivo; problemas glandulares e das células sanguineas; aparelho
reprodutivo feminino; e sistema nervoso.

Nessa parte também foi adicionada a escala Self Report
Questionnaire/SRQ20 que possui 20 questdes e mede a existéncia de sofrimento
psiquico ou distlrbios psiquiatricos menores, tal como a depressao leve, a
ansiedade e os agravos psicossomaticos: como dores de cabeca, insbnia, entre
outros; causados por distarbios psicologicos. Foi validada no Brasil por Mari e
Willians (1986).

O quarto bloco do questionario se refere ao consumo de substancias.
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5.2 - Escala Resumida de Estresse Ocupacional (mod elo demanda

controle).

Nos anos 70, Robert Karasek, um dos pioneiros da area, criou uma escala de
estresse contendo 49 questdes, o Job Content Questionaire (JCQ), abrangendo as
seguintes dimensdes: nove sobre demandas psicoldgicas; cinco sobre demandas
fisicas; 18 sobre controle, 11 sobre apoio social no trabalho, e seis sobre
insegurancga no trabalho. As op¢des de resposta variam de “concordo totalmente”
a “discordo totalmente”.

Em 1988, na Suécia, Theorell elaborou uma versao resumida da JCQ,
chamada de Swedish Demand Control Support Questionaire (DCSQ) (também
conhecida como Versao Resumida da Job Stress Scale ou escala resumida de
estresse ocupacional modelo demanda-controle). Foi criada com o objetivo de
identificar a presenca de estresse entre profissionais de todas as areas. Dessa
forma, pode ser utilizada para a analise do estresse ocupacional em policiais
brasileiros.

A versdo resumida € composta por 17 questdes: cinco sobre demandas
psicoldgicas, seis sobre controle, e seis questbes sobre apoio social no trabalho.
As opcdes de resposta para as dimensfes “demandas psicoldgicas” e “controle”
variam de “frequentemente” a “nunca ou quase nunca’. As op¢des para 0 apoio
social variam de “concordo totalmente” a “discordo totalmente”. Neste trabalho
foram analisadas apenas as questbes de demanda e controle, ficando de fora o

apoio social.
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Demanda séo as pressdes de natureza psicologica e podem ser quantitativas
(tempo e velocidade na realizacdo do trabalho) ou qualitativas (conflitos entre
demandas contraditdrias). O controle € a possibilidade de o trabalhador utilizar
suas habilidades intelectuais para a realizacdo do seu trabalho. O apoio social se
caracteriza pelos niveis de interacdo social, com os colegas e com os chefes no
ambiente de trabalho (Alves et al., 2004).

Segundo esse modelo, altas demandas psicologicas associadas ao baixo
controle sobre o trabalho geram alto desgaste. Assim também, as atividades com
baixa demanda e baixo controle geram desgaste, pois podem provocar
desinteresse por parte do trabalhador. Logo, sédo diferenciados quatro tipos de
situacbes que podem ocorrer no trabalho: alta exigéncia do trabalho (alta
demanda e baixo controle); trabalho ativo (alta demanda e alto controle); trabalho
passivo (baixa demanda e baixo controle) e baixa exigéncia (baixa demanda e alto

controle). A figura 1 abaixo representa o modelo criado por Karasek.



Figural

Modelo Demanda-Controle de Karasek

Alto

Grau de Controle

Baixo

Fonte: Karasek (1979).

Baixa

Demanda psicoldgica

Baixa exigéncia

Trabalho ativo

Trabalho passivo

Alta exigéncia
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Diagonal B
Motivagao para desenvolver
novos tipos de comportamento

Diagonal A
Riscos de exigéncia psicoldgica
e adoecimento psiquica.

A escala resumida ja foi validada no Brasil duas vezes. A primeira vez foi

por Alves et al (2004), num estudo com trabalhadores de uma universidade

estadual. As estimativas de consisténcia interna encontradas (alpha de Cronbach)

foram de 0,79 para demanda, 0,67 para controle e 0,85 para apoio social.

Anos mais tarde, Aguiar et al (2010) verificou a confiabilidade do teste com

uma populacao de menor escolaridade e encontrou 0s seguintes resultados para o

Alpha de Cronbach: 0,75 para demanda e 0,50 para controle.

Para esta amostra as estimativas de consisténcia interna foram de 0,75 para

demanda e 0,58 para controle. A escala de apoio social ndo foi analisada nesse

trabalho e, por isso, a sua consisténcia interna néo foi calculada.
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5.3 - Coleta de Dados

A aplicacéo do questionario foi feita em trés momentos. No inicio de setembro
de 2010, quando, para facilitar a aplicagcdo, as mulheres foram reunidas em seis
grupos diferentes, segundo a proximidade da unidade na qual estava alocada:
Quartel General (Centro), Academia de Policia Military/APM D. Jodo VI (Sulacap),
Hospital Central da Policia Militar/HCPM (Estacio), Odontoclinica (Cidade Nova),
Policlinica da Policia Militar/PPM Olaria e Policlinica da Policia Militar/PPM
Cascadura.

Nessa etapa, as mulheres foram convidadas pelo Comando Geral da PM a
preencher o questionario num dia previamente agendado. A idéia era de que
fossem necessarios apenas seis dias de trabalho de campo para a aplicacdo do

instrumento de pesquisa.

A divis&o por unidades e bairros se deu da seguinte forma:

Unidade de Aplicacag Bairros e Unidades Agregados

Quartel General Botafogo, Copacabana, Centro, Bstéaine, Praca Tiradentes, Salde e S&o Cristpvao
Sulacap Campo Grande, Jacarepagua, Recreio e Raerald

Hospital Central da PM Estacio

Odontoclinica Cidade Nova

Policlinica de Olaria Olaria, Benfica e Méier

Policlinica de Cascadura Cascadura

No entanto, ndo foi possivel aplicar todos os questionarios dessa forma, pois
varias mulheres ndo aceitaram participar da pesquisa, algumas estavam de férias,

de licenca maternidade ou licenga saude.
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Logo, foi preciso montar outra estratégia de aplicacdo. A solucdo foi visitar
cada unidade sorteada para que a aplicacdo dos questionarios restantes. Dessa
forma, foi necessério solicitar nova autorizacdo ao comando geral.

Nessa etapa, a visita foi previamente agendada e publicada em Boletim
Interno, para que todas as unidades soubessem dos dias da aplicacdo dos
guestionarios. Ao chegar as unidades, policiais com 0s cargos sorteados eram
procuradas e convidadas a responder o questionario.

Essa estratégia atrasou muito a coleta de dados, pois devido as escalas de
trabalho, as vezes, foi necessario voltar mais de trés vezes ao mesmo local para
encontrar a policial com o cargo especifico da amostra. Outro agravante foi o fato
das unidades estarem distribuidas por toda a cidade, ndo sendo possivel ir a mais
de trés locais num mesmo dia.

Ao final dessa rodada, ainda faltavam alguns questionérios e todo o processo
teve que ser repetido, configurando a terceira etapa de aplicagdo do instrumento
de pesquisa.

Foram preenchidos 238 questionarios dos 256 da amostra. Cinco questionarios
foram deixados em branco. Cinco mulheres foram excluidas da andlise, pois nao
responderam sobre o cargo e a unidade em que estavam alocadas, o que
invalidava o instrumento. Oito questionarios ndo foram aplicados, pois em algumas
unidades sorteadas ndo havia mulheres com o cargo especificado pela amostra, ja
gue algumas haviam sido promovidas, outras estavam de férias ou licenca

maternidade.
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5.4 - Processamento e Analise dos Dados

O processamento de dados envolveu etapas de digitacdo e critica. As
mascaras de controle para a entrada dos dados foram construidas no Epidata 3.0
e sdo visualmente proximas aos instrumentos de avaliacado, restringindo a entrada
dos dados aos valores definidos como validos em cada questao.

A fase de critica aos dados processados buscou encontrar erros de
digitacdo. Para isso foi realizada uma amostra aleatéria simples de 10% do total
dos 238 questionarios respondidos. Neste procedimento, qualquer subconjunto de
n (1 < n < N) elementos diferentes de uma populacdo de N elementos possui a
mesma probabilidade de ser sorteado (SILVA, 1998). Foram redigitados 24
guestionarios, dos quais 4 (16,7%) apresentaram pelo menos um erro. J4 o
percentual de questbes com erros foi de 2,17%, seis do total de 276 itens de
resposta (78 questdes com diversos subitens). Todos os erros foram corrigidos.

Também foi feita a critica de consisténcia dos dados, através de
programacgdo no software SPSS 15.0, com cruzamento de questdes, a fim de
encontrar inconsisténcias entre as respostas. O percentual de questionarios que
apresentou pelo menos uma inconsisténcia foi de 18,5%. Em termos de itens com
inconsisténcias, o percentual foi de 4,1% (7/276) dos campos obrigatorios. Todas

as incorrecdes foram corrigidas ou anuladas.

A analise dos dados propriamente dita comecgou a ser realizada apés a fase

de critica e correcdo dos erros, transferindo o banco de dados do programa

2 EpiData Analysis (version 3.1) 2005.
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Epidata 3.0 para o software SPSS versdo 15.0 °, e possibilitando a anélise das

frequéncias e das escalas.

Foram feitas analises descritivas das variaveis constantes no questionario por
meio das frequéncias simples e relativas. Diferencas estatisticamente significantes
guanto a ocorréncia do estresse ocupacional e caracteristicas sociodemograficas
das policiais militares, bem como suas condi¢cdes de saude e de trabalho foram
testadas usando-se o qui-quadrado de Pearson (com correcao de Yates, no caso
de tabelas 2 x 2). Nos casos em que as distribuicbes ndo preencheram os
requisitos minimos para o teste de Pearson, foi feito o teste exato de Fisher.
Foram considerados significativos os valores de p < 0,05 (Pagano e Gauvreau,
2008).

Para a analise da escala resumida de estresse ocupacional foi empregado o
modelo utilizado por Brito (2007). Cada pergunta das dimensdes demanda e
controle possui as seguintes opcdes de resposta: frequentemente (escore 4), as
vezes (escore 3), raramente (escore 2) e nunca ou quase nunca (escore 1).

Entretanto, nas questdes “d” e " *

ocorre a mudanca da direcdo dos escores
associados as respostas: freqientemente (passa a receber o escore 1), as vezes
(escore 2), raramente (escore 3) e nunca ou quase nunca (escore 4). Os escores
totais das dimensdes demanda e controle foram obtidos por meio das somas dos

escores das cinco perguntas de demanda e 6 perguntas de controle, variando de 5

a 20 para a demanda e de 6 a 24 para o controle.

3 Statistical Package Social Sciences 15.0
* Ver anexo 1 Vers&o ResumidaJid Sress Scale
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Os resultados obtidos, quando cruzadas as variaveis demanda e controle, sao:
passivo (baixa demanda e baixo controle), baixo desgaste (baixa demanda e alto
controle), alto desgaste (alta demanda e baixo controle) e ativo (alta demanda e
alto controle). Através desses quatro escores sdo feitas as analises sobre o
estresse desenvolvido pelas policiais e suas consequéncias para a saude.

Com relacdo ao apoio social no trabalho, cada uma das afirmativas possui as
seguintes opcdes de resposta: concordo totalmente (escore 4), concordo mais que
discordo (escore 3), discordo mais que concordo (escore 2), discordo totalmente
(escore 1). O escore de apoio social foi obtido por meio da soma dos escores das
suas seis perguntas e variou de 6 a 24. Cabe ressaltar que os resultados do apoio

social nao foram analisados neste trabalho.

6 - Aspectos Eticos

Antes de o projeto ser enviado ao comité de ética, foi necessario pedir a
autorizacdo ao comandante da Policia Militar do Rio de Janeiro para a realizagédo
da pesquisa e aplicacdo dos questionarios as policiais militares. A autorizacdo foi
dada em 27 de julho de 2010 (anexo 2). Logo em seguida, o projeto foi aprovado
pelo Comité de Etica do Instituto Fernandes Figueira sob o parecer 35975, em
01/09/2010 (anexo 3).

Durante a pesquisa, antes de responder o0 questionario, as policiais

assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido (apéndice 1).
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7 — Resultados e Discussao

7.1 - Caracterizacdo sociodemografica das policiai s

Dentre as 238 policiais que participaram da pesquisa, 44,1% pertencem as
unidades administrativas, 42,9% as de saude e 13% estdo lotadas em unidades
operacionais.

Do total de mulheres que participaram da pesquisa, 31,1% s&o oficiais e
68,9% néo oficiais. Segundo Soares e Musumeci (2005), o estado do Rio de
Janeiro é o que tem dado mais chances as mulheres de entrar para o quadro de
oficiais, em comparacdo aos outros estados e em relacdo aos proprios homens.
Enquanto entre as mulheres a proporc¢ao de oficiais € de, aproximadamente, 40%,
entre os homens esse percentual € de apenas 6%.

Com relacdo a idade, a maioria das mulheres possui entre 31 e 40 anos
(57,8%), 28,3% tem de 41 a 45 anos, uma minoria de 13,9%, se encontra no
grupo etario dos 20 aos 31. Somente uma policial possui mais de 51 anos.
Segundo Soares et al (2005), a maior propor¢do das policiais fluminenses
encontra-se exatamente na faixa dos 30 a 39 anos (56%).

Nas unidades administrativas, 57,7% das policiais possui entre 31 e 40
anos. Ja nas operacionais, a maioria tem até 35 anos, 61,3%. Nas unidades de
saude a maioria das mulheres, 64,7%, encontra-se no intervalo de idade entre 36
e 45 anos. Nota-se que as policiais mais jovens se encontram nas unidades
operacionais. Foram encontradas diferencas estatisticamente significativas (p.

0,000). (Grafico 1)
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Gréfico 1: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

segundo tipo de unidade e faixa etaria.
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Quando distribuidas por idade e tipo de cargo, observa-se que a maioria
das policias (60%) com até 25 anos sao oficiais. Entre aquelas na faixa dos 36 a
40 anos, 80,6% sao nao oficiais. Nao foram encontradas diferencas significativas.

Quando perguntadas sobre a cor da pele, 42% se classificam como sendo
brancas, 38,7% como pardas, e 18,1% como pretas. Apenas 1,3% se definem
como amarela/indigena. Essa distribuicdo por cor difere um pouco dos dados
demogréficos do IBGE 2005 para o estado do Rio de Janeiro (Brasil, 2006), no
qual 54,1% da populacéo total sao brancos, 34% pardas, 11,5% pretas e 0,4%
amarela/indigena. Nota-se que na PM h& maior proporcdo de mulheres pretas e

pardas que na populacdo do Rio de Janeiro, no geral.
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Quando analisadas por tipo de cargo, oficial e praca, ndo houve diferenca
estatisticamente significativa em relacdo a cor da pele.

No estudo elaborado por Soares e Musumeci (2005), 50,7% das policiais
foram classificadas como brancas, 8,7% pretas e 40,7% pardas. Porém, cabe
ressaltar que os dados utilizados pelas autoras pertencem a um banco de dados
da propria PM, no qual ndo h& autoclassificagdo de cor, ou seja, o preenchimento
do formulario nédo é feito pela propria policial, ao contrario do presente estudo.

A maioria das policiais que respondeu ao questionario é casada ou possui
companheiro (69,2%). J& 21,1% disseram ser solteiras, 8,4% separadas e 1,3%
vilvas. Das que possuem companheiros ou sdo casadas, 31,7% afirmam que os
parceiros séo policiais. Segundo as proprias mulheres, o casamento com colegas
de trabalho é comum, pois o fato de serem policiais acaba causando preconceito
por parte dos homens que ndo pertencem a area de seguranca publica. Logo, ndo
hé restricbes sobre o relacionamento afetivo entre os colegas de profissao.

Uma parcela de 34% das policiais ndo possui filhos, 32,8% tem apenas um
filho, 27,7% tem dois filhos, 5% possui trés e apenas uma possui quatro filhos.
Esses dados chamaram a atencao pela grande quantidade de mulheres que né&o
tem filhos, pois a maioria ainda encontra-se em idade reprodutiva, representando
mais de 90% do total. No grafico 2 é possivel visualizar essa relacdo entre

guantidade de filhos e faixa etaria das policiais.
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Gréfico 2: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

segundo faixa etaria e nimero de filhos.
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No item escolaridade observa-se que boa parte das policiais possui pos-
graduacao (27,3%), 26,1% possuem curso superior completo; 21,4% superior
incompleto, 22,7% tem o segundo grau completo e 2,5% segundo grau incompleto
(grafico 3), constituindo parcela maior de pessoas com elevada escolaridade
guando comparadas a populagéo brasileira.

Segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostra Domiciliar (PNAD) 2009
(Brasil, 2009), em 2009, 43,1% da populacdo brasileira ocupada tinham pelo
menos o0 ensino médio completo e 11,1% nivel superior completo. Ao longo dos
anos, o percentual de trabalhadores com nivel de instrucdo mais baixo vem
caindo, e com nivel mais alto crescendo. Na regido Sudeste, o percentual de

trabalhadores com, no minimo, o ensino médio ultrapassava 40%. E com ensino



49

superior completo, o percentual de trabalhadores era maior que a média nacional,
com 14,1% do total.

E importante ressaltar que somente os oficiais tém, obrigatoriamente, o
curso superior completo, pois a formacao deles é equivalente a uma graduacao.
Tanto que, para ingressar na escola de oficiais, € necessario prestar o vestibular
para a Universidade Estadual do Rio de Janeiro (UERJ). Logo, é consideravel a
guantidade de nao oficiais que possuem graduacdo e pés-graduacdo. Nota-se a
busca pela formacdo académica, mesmo que isso ndo influencie no salario ou na
promocao das nédo oficiais dentro da corporacao.

Minayo et al (2008) apontaram que os nao oficiais (soldados e cabos,
homens e mulheres) buscam mais formagcdo que os oficiais. Enquanto apenas
12,6% destes possuem curso superior incompleto, 21,6% desses Ultimos nao
oficiais j& buscaram a formacao, que nao € obrigatoria para eles.

Gréfico 3: Distribui¢do das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,
segundo escolaridade e tipo de cargo.
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7.2 — CondicOes de Trabalho

Em relacdo ao tempo de servico, no grafico 4 percebe-se que no setor
operacional estdo as maiores proporgcOes de policiais com menos tempo na PM,
enguanto no de salde encontram-se maiores percentuais de mulheres com mais
tempo na corporacao. As diferencas observadas em relacdo ao tempo de servi¢o

nos trés setores mostraram-se estatisticamente significativas (p. 0,000).

Gréfico 4: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

por tipo de unidade e tempo de servico.
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Das mulheres pesquisadas, 61,3% das lotadas no setor operacional e
54,3% das situadas no administrativo fazem expediente de 40 horas semanais. Ja
na area de saude, metade das policiais trabalham no esquema de plantdes. Houve
diferenca significativa entre o horério de trabalho e o setor de lotagdo da policial
(p. 0,000).

Sobre a renda liquida na policia militar, € importante ressaltar que as

oficiais possuem salarios maiores que as nao oficiais. Logo, a distribuicdo dos

salarios tem a ver com a proporcao dos cargos dentro de cada unidade. Entre as
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pesquisadas, 3,8% possuem renda inferior a R$ 1.000, 18,9% possuem renda
liquida entre R$1.001 e R$R$1.500, 40,8%, entre R$1.501 e R$2.500 e 30,7% tem
renda entre R$2.501 e R$4.000 e 5,9% recebem mais de R$4.000.

No gréfico 5 é possivel observar que ha uma variacdo da faixa salarial por
tipo de unidade. Por exemplo, nas unidades operacionais ndo ha nenhuma policial
ganhando acima de R$ 4.000, enquanto que nas unidades de saude ndo ha
policiais que recebam entre R$ 501 e R$ 1.000. A maioria das mulheres das
unidades administrativas (73,3%) e de saude (73,6%) ganha entre R$ 1.500 e R$
4.000. J& a maioria das policiais das unidades operacionais (77,4%) ganha entre

R$ 1.001 e R$ 2.500. Foram encontradas diferencas significativas (p. 0,004).

Gréfico 5: Distribui¢do das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,
por tipo de unidade e faixa salarial.
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Com relacdo ao tipo de cargo, verifica-se que nenhuma oficial ganha de R$
501 a R$ 1.500, e apenas duas nao oficiais (1,2%) ganha mais de R$ 4.000. A
maioria das oficiais (79,4%) ganha de R$2.501 a R$4.000 e a maioria das nao
oficiais (55,9%) de R$1.501 a R$2.500.

Os saléarios das policias no pais variam segundo a unidade da federacéo.
Os policiais do Distrito Federal e de Sergipe tem os melhores salarios. Ja o Rio de
Janeiro é o terceiro estado com o menor salario, s6 pagando melhor que os
estados do Rio Grande do Norte e Rio Grande do Sul. Diante desse quadro, faz
tempo que vem sendo discutida uma Proposta de Emenda Constitucional (PEC
300)°, de um piso salarial para as policias militar e civil, baseado nos salarios do
Distrito Federal®.

Embora os salarios sejam considerados baixos quando comparados as
policias de outros estados, 78,8% das mulheres afirmam que sua vida melhorou
apos ingressar na corporacdo, 14% disseram que sua vida continua igual e
apenas 7,2% dizem que sua vida piorou. Foram encontradas diferencas
significativas entre os trés tipos de unidades (p. 0,003) indicando que nas
unidades de saude, 90,1% delas disseram que a vida melhorou, nas unidades
administrativas esse percentual foi de 72,1%, e nas operacionais de 64,5%. A
maior proporcdo de mulheres insatisfeitas encontra-se nas unidades operacionais
(16,1%), seguidas pelas administrativas (9,6%) enquanto nas de salde esse
percentual cai para apenas 2,0%. Foram encontradas diferencas estatisticamente

significativas (p.0,003).

°Proposta de Emenda Constitucional (PEC) de n° 3@0pgopde equiparar os vencimentos das Policias
Militares e Bombeiros Militares de todas as unidadie federacdo com os do Distrito Federal.
® http://www.estadao.com.br/noticias/suplementosaige-apagao-policial,691268,0.htm
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As oficiais sdo as mais satisfeitas, ja que 88,1% afirmaram que sua vida
melhorou apés entrar para a PM, enquanto 75,1% das ndo oficiais afirmam o
mesmo. Apenas 3% das oficiais falaram que a vida piorou, e 8,9% das né&o oficiais
disseram o mesmo. N&o houve diferencas estatisticamente significantes.

Indagadas sobre as condi¢des de trabalho na PM ao longo do tempo, houve
um equilibrio na distribuicdo das respostas, ja que 38,6% afirmaram que essas
condicbes melhoraram, 30,9% disseram que elas continuam iguais, mas
consideravel percentual (30,5%) asseveraram que pioraram. Nao foram
encontradas diferencas significativas quando analisadas por tipo de cargo ou de
setor.

Quando distribuidas por tempo de servi¢o, aquelas que estdo na instituicdo
h&a mais de 20 anos, em sua maioria, afirmaram que as condi¢cdes de trabalho
melhoraram. No entanto, ndo foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas.

Quando perguntadas se escolheriam a mesma carreira, caso pudessem
recomecar sua vida profissional, 46,8% das mulheres afirmaram que sim; no
entanto, 27% disseram que escolheriam uma profissdo completamente diferente.
N&o houve diferenca significativa quando analisados por tipo de unidade.

Entre as oficiais, 30,9% disseram que escolheriam exatamente a mesma
carreira, enquanto que apenas 11,8% das néo oficiais afirmaram o mesmo. Por
outro lado, 17,6% das oficiais e 30,8% das ndo oficiais disseram que escolheriam
uma carreira completamente diferente. Nota-se uma maior insatisfacdo entre as

ndo oficiais. Foram encontradas diferencas significativas (p.0,003).
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Em seu estudo, Minayo et al (2008) encontrou um resultado bem parecido,
no qual os policiais, homens e mulheres, do setor operacional atribuiram as piores
notas para alguns itens de trabalho e também para as condi¢Bes de trabalho ao
longo do tempo. Além disso, cabos e soldados (ndo oficiais) também atribuiram
notas baixas a esses quesitos. A maioria dos policiais encontra-se insatisfeita com
o salario, o volume de trabalho, a falta de reconhecimento da populacdo e da
prépria corporagao, entre outros.

O gréfico 6 apresenta o grau de satisfagdo das policiais no relacionamento
com os diferentes niveis hierarquicos. Nele, é possivel notar que a maior
insatisfacdo esta na relagdo com pessoas de nivel hierarquico superior (12,6% se
sentem insatisfeitas ou muito insatisfeitas), enquanto que o maior grau de
satisfacdo é com as pessoas do mesmo nivel hierarquico (81,9% afirmam estar
satisfeitas ou muito satisfeitas). Quando testadas por tipo de unidade e por cargo,
nao foram encontradas diferengas significativas.

A divisdo hierarquica na policia militar gera diversos problemas de saude
nos policiais, dentre eles o estresse (Minayo et al, 2008). Ainda em seu estudo, a
autora apresenta que 29,9% dos policiais militares e 22,4% dos policiais civis
apresentam um grau de apatia com seus colegas de trabalho, ao afirmarem que
ndo estdo satisfeitos nem insatisfeitos no relacionamento com superiores e com
colegas de mesmo nivel. No geral, policiais militares apresentam muito mais
problemas em relacdo as condicdes de trabalho e aos superiores que os policiais

civis. Talvez, em decorréncia da forte hierarquia militar da instituicao.



55

Gréfico 6: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

segundo satisfacao na relagdo com diferentes niveis hierarquicos.
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E elevada a propor¢do de mulheres que n&o possui outro trabalho além da
policia (60,3%). As demais 39,7% possuem atividades nas areas de seguranca
particular, educacédo, saude e negdcio proprio. Dessas, 54,8% recebem valor
inferior ao salario da policia, 29% salario superior e 16,1% o mesmo salario.

No grafico 7 é possivel observar que a maioria das mulheres das unidades
de saude possuem outro trabalho remunerado fora da policia, 56,4%. Ja a maioria
das mulheres das unidades administrativas (74,3%) e operacionais (67,7%) nao

possui outra atividade.
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Gréfico 7: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

por tipo de unidade e exercicio de outra atividade remunerada fora da policia.

70,0

50,0

B Sim

B Nao

30,0

0,0 -

Administrativo Operacional Saude

A maioria das oficiais, 57,4%, possui outra atividade remunerada, enquanto
qgue entre as ndo oficiais essa proporcdao € de 39,5%. Houve diferenca

estatisticamente significante (p.0,000).

7.3 — Condicbes de Saude

Neste item estdo descritas apenas as questdes que apresentaram
frequéncia de resposta superior a 10%, com excecdo dos problemas do aparelho
digestivo e do suicidio.

Para ingressar na policia militar, todos os candidatos, homens e mulheres,

precisam estar com boa saude fisica e mental, conforme é exigido no edital de
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7

admissdo’. Um dos requisitos basicos é o indice de Massa Corporal (IMC).
Segundo o edital®, s6 sdo aprovados os candidatos que se encontram nas
condicbes de saudavel ou de sobrepeso. A classificacdo do IMC adotada pela
instituicdo € a mesma utilizada pela OMS:

- IMC < 18,5 - Magreza

- IMC de 18,5 a 24,9 - Saudavel

- IMC de 25,0 a 29,9 - Sobrepeso

- IMC de 30,0 a 34,9 - Obesidade Grau |

- IMC de 35,0 a 39,9 - Obesidade Grau Il (severa)

- IMC a partir de 40,0 - Obesidade Grau Ill (mérbida)

A maioria das mulheres que respondeu ao questionario possui IMC
classificado como saudavel (54,62%), 32,35% possuem sobrepeso; 8,4%
possuem obesidade grau I, 2,52% obesidade grau IlI, 0,84% (duas mulheres)
apresentam obesidade morbida e 1,26% (trés mulheres) estao abaixo do peso.

Segundo a Pesquisa de Orcamento Familiar 2008/2009 (Brasil, 2010), no
Brasil, a propor¢cdo de mulheres com mais de 20 anos, com sobrepeso é de
28,7%, enquanto que as obesas representam 8% do total. Logo, as policiais
possuem taxas de sobrepeso e obesidade maiores que as das mulheres
brasileiras acima de 20 anos.

No grafico 8 nota-se que 76,47% das oficiais possuem IMC saudavel,
enquanto entre as ndo oficiais essa propor¢cao cai para 45,88%. Ressalta-se que

as proporcdes de nao oficiais obesas e acima do peso séo cerca de duas vezes

" http://crsp.businessteam.com.br/images/pdf/cfstio2@ital_cfsd_20101_i.pdf
8 http://crsp.businessteam.com.br/images/pdf/cfstio2@ital_cfsd_20101_i.pdf
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maiores que as das oficiais. Foram encontradas diferencgas significativas (p.0,002).
N&o houve diferenca significativa quando se analisou o IMC por tipo de unidade.
Em seu estudo com policiais militares, Minayo et al (2008) apresenta que
uma grande parte dos policiais, oficiais e ndo oficiais, possui sobrepeso, 47,1% e
48,3%, respectivamente. E que entre os obesos a maioria é de oficiais, ao
contrario do que foi encontrado no presente estudo entre as mulheres. Segundo
esses dados, ao ser analisada de uma maneira geral, incluindo homens e
mulheres, a maioria dos policiais possui sobrepeso. No entanto, quando se trata

das mulheres, a maioria delas apresenta IMC normal.

Gréfico 8: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

segundo o tipo de cargo e o IMC.
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Segundo Tavares et al (2010), a obesidade ja é considerada uma epidemia
mundial, causando aumento da morbimortalidade. Dentre o0s problemas
decorrentes da obesidade, esta o aumento do risco para doencgas

cardiovasculares, metabdlicas, neoplasicas e ortopédicas
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by

Com relacdo a atividade fisica, 41,1% das policiais praticam algum
exercicio regularmente e 18,6% o fazem de modo esporadico. E preocupante que
40,3% delas ndo pratiqguem atividade fisica nunca, o que ajuda a entender o
sobrepeso e a obesidade ja referidos. Houve diferencas significativas (p. 0,000) no
IMC em funcéo das diferentes frequéncias de atividade fisica, como é possivel
observar no gréfico 9. Os obesos sao 0s que menos praticam atividade fisica, 75%
do total. Segundo Mendonga e Anjos (2004), um dos aspectos mais relacionados

a obesidade é a reducao da atividade fisica.

Gréafico 9: Distribui¢do das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

segundo IMC e frequéncia de atividade fisica.

80,0

70,0

60,0

50,0

40,0

30,0

10,0
0,00,00,0
0,0

Abaixo do peso Normal Acimado peso Obeso
B 4 ou mais vezes por semana B De 2 a 3 vezes por semana B Uma vez por semana
B De 2 a 3 vezes por més B Poucasvezes por ano B N3o pratico

Quando perguntadas sobre problemas de salde, 25,6% ja haviam sido
advertidas por seu médico pelo fato de estarem com niveis de colesterol acima do
normal, 26,5% informaram que ja apresentaram pressédo alta em algum momento,

com excecado da gravidez, e 21% tiveram ou trataram algum problema do sistema
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circulatério no ultimo ano. Nao foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas quando comparadas por cargo ou tipo de unidade.

Minayo et al (2008) encontraram em sua amostra, 32,6% dos oficiais,
suboficiais e sargentos que ja haviam sido advertidos por algum meédico por ter
niveis altos de colesterol. Entre os cabos e soldados, essa propor¢do caiu para
17%. J& entre os policiais civis, 31% ja apresentaram altos niveis de colesterol.

Em relagdo ao sistema digestivo, nos ultimos 12 meses, 18,1% afirmaram
gue tiveram gastrite crénica, 25,2% manifestaram indigestédo frequente, e 37,8%
sofreram de constipacdo ou prisdo de ventre. Nao houve diferencas significativas
guando avaliados por tipo de cargo ou de unidade.

Sobre os problemas hormonais ou nas células sanguineas, nos ultimos 12
meses, 10,1% das mulheres apresentaram algum problema na tireoide, 21%
trataram ou tiveram algum tipo de anemia. Ao serem distribuidos por cargo ou tipo
de unidade, ndo foram encontradas diferencas estatisticamente significativas.

Algumas mulheres afirmaram ter tido algum problema no aparelho
reprodutor nos ultimos 12 meses; 1,3% tiveram cancer de mama, 19,3% tiveram
algum problema no atero ou ovério, 3,8% fizeram histerectomia e 2,1% retiraram
um dos ovarios. Nao houve diferencas significativas quando avaliados por tipo de
cargo ou de unidade. Minayo et al (2008) afirmam, em seu estudo, que ha mais
gueixas de aparecimento de tumores no Utero e ovario entre as oficiais e
suboficiais que entre as nao oficiais.

Em relacdo aos problemas do sistema nervoso, 65,1% das mulheres tem

dor de cabecga ou enxaqueca frequente e 9,7% apresentaram, nos ultimos 12
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meses, nevralgias ou neurites. Nao foram encontradas diferencas significativas,
guando comparados por tipo de cargo e de unidade.

Embora seja um nimero pequeno, apenas 0,4% (uma policial ndo oficial), &
importante citar que houve tentativa de suicidio dentro da corporacdo. Quando
perguntadas se ultimamente tem tido ideias suicidas, nenhuma oficial disse pensar
nisso, enquanto 5,3%, todas nado oficiais, afirmaram que sim. Das unidades
administrativas, 5,7% disseram que sim; 3,2% do total da operacional e 2% do
total de unidades de saude.

Segundo Kelley (Kelley apud Minayo et al, 2008), os policiais estdo entre as
categorias que mais cometem auto violéncia, devido ao sofrimento e mal estar da
profissdo. O numero de policiais que cometem suicidio ndo costuma ser divulgado.
Logo, ndo é possivel avaliar se o valor encontrado no trabalho é relevante, do

ponto de vista estatistico, ou néo.

Quando perguntadas se fazem uso de substancias, 81,9% das mulheres
disseram que nunca fumaram e 5,9% afirmaram fumar regularmente. Do total,
27% das policiais nunca ingeriram nenhum tipo de bebida alcodlica e 2,5% bebem
diariamente ou quase todo dia; 22,3% fazem uso de tranquilizante, ansiolitico ou
calmante e 1,7% afirmaram ter usado maconha nos ultimos 12 meses. Uma
policial disse que faz uso de anabolizante regularmente e outra afirmou ja ter
injetado alguma substéancia ilicita através de pico na veia. Nao foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas por tipo de unidade ou cargo.

Segundo Minayo et al (2008), os policiais militares consomem muito mais

substancias (remédio para emagrecer ou fiar acordado, substancia para sentir
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barato, maconha, tranquilizante, ansiolitico, calmante, antidistdnico, anabolizante,
cocaina, craque, pasta de coca, alcool e cigarro) que os policiais civis. Na policia
militar, em geral, esse é maior entre os oficiais, com excec¢do dos anabolizantes e
dos remédios para emagrecer ou ficar acordado, que sdo mais utilizadas entre os

nao oficiais.

Do total das policiais pesquisadas, 21,4% ja ingeriram alguma substancia
em decorréncia de estresse gerado pela atividade policial e 78,6% nunca o

fizeram.

7.4 — Estresse Ocupacional

A analise do estresse ocupacional foi feita por blocos: pefrfil
sociodemografico, condi¢cdes de trabalho, condi¢cdes de salde e comparacdo com
outras escalas de estresse. Foram analisadas as variaveis que apresentaram
diferencas estatisticamente significativas (p < 0, 050), quando relacionadas a
escala resumida de estresse (modelo demanda-controle).

Além disso, essas variaveis foram testadas pelo tipo de cargo (oficial e ndo

oficial) e pelo tipo de unidade (administrativa, operacional e saude).

Segundo avaliagdo da escala de estresse, das 238 mulheres que
responderam o questionario, 28,6% sofrem alto desgaste (alta demanda e baixo
controle), 21,9% baixo desgaste (baixa demanda e alto controle), 33% s&o ativas

(alta demanda e alto controle) e 16,5% sdo passivas (baixa demanda e baixo
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controle). Isso significa que grande parte delas, 28,6%, possui estresse
ocupacional.

Em estudo sobre estresse feito com policiais militares de Natal, Rio Grande
do Norte, Costa et al (2007) encontrou 47,4% dos policiais com sintomas de
estresse, quase o0 dobro da propor¢cdo de mulheres encontradas no presente
estudo. Segundo o autor, esses resultados sdo semelhantes aos descritos para
homens e mulheres brasileiros. Lipp (2006), afirma que no Brasil, 32% da
populagcdo sofrem sintomas de estresse.

Minayo et al (2008) encontrou, em sua amostra de policiais militares, 35,7%
deles em sofrimento psiquico, propor¢do maior que os 25,8% de policiais civis,

analisados em seu estudo anterior.

7.4.1 — Estresse Ocupacional e o Perfil Sociodemogr  afico

Dentre as questbes sobre o perfil sociodemografico das policiais, apenas a
renda familiar gasta com educacdo apresentou diferencas estatisticamente
significativas (p. 0,004). (Tabela 1). Entre as que apresentaram alto desgaste,
34,4% gastam mais R$ 500; 31,1% de R$ 201 a R$ 500; 16,4% gastam até R$
200 e 18% nao tem gastos com educacéao.

Com relagdo a escolaridade, grande parte das policiais que apresenta
estresse ocupacional, 28,2%, possui pos-graduacdo, 23,4% curso superior
completo, curso superior incompleto e segundo grau completo 21,9%, cada, e

4,7% segundo grau incompleto. Nota-se que quanto maior a escolaridade, maior é
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a propensao ao estresse ocupacional. No entanto, ndo foram encontradas

diferencas significativas (p. 0,168).

Tabela 1 — Frequéncia e porcentagem das variaveis sociodemogréaficas que apresentaram

associagdo com o alto desgaste.

Perfil sociodemografico Alto desgaste
N %
Renda familiar gasta com educacéo

Nada 11 18,0

Até 100 Reais 3 4,9
De 101 a 200 Reais 7 11,5
De 201 a 500 Reais 19 31,1
Mais de 500 Reais 21 34,4

p-valor 0,004

7.4.2 — Estresse Ocupacional e as Condi¢coes de Trab  alho

Neste bloco sdo analisadas as condi¢cdes de trabalho que apresentaram
associacdo com estresse ocupacional. Sdo 12 no total: condi¢bes de vida apés
entrar na policia, desconto no salario da policia, evolucdo das condicbes de
trabalho, grau de satisfacdo com as funcdes desempenhadas, grau de satisfacao
com as horas trabalhadas, motivo para trabalhar além do horario, outros riscos da
atividade policial, recebe ajuda nos servicos domeésticos, renda liquida na policia,
risco de sofrer violéncia psicoldgica, tarefas adequadas a funcao policial, e tipo de
cargo.

Observa-se no grafico 10 que entre as oficiais, 57,6% sao consideradas
ativas, enquanto que entre as nao oficiais esse percentual é de 22,8%. No

entanto, 32,9% das n&o oficiais apresentam alto desgaste e apenas 18,2% das
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oficiais estdo nesse quadrante. Foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas (p 0,000).

Esses dados vao ao encontro da hipotese de que nao oficiais seriam mais
estressadas por estarem numa posicdo subalterna em relacdo aos oficiais,
concordando com Minayo et al (2008) de que a relacdo de hierarquia dentro da
corporacdo pode provocar estresse. Nesse caso, segundo o modelo de analise
utilizado, as nado oficiais tem maior demanda de atividades e possuem menos
controle sobre as mesmas.

Minayo et al (2008) apontam dois tipos diferentes de fatores estressores
entre oficiais e ndo-oficiais, nos policiais em geral. Segundo a autora, os oficiais
teriam um estresse continuado devido a cobranca da Secretaria de Seguranca e
da midia, enquanto os nao-oficiais apresentariam, em sua maioria, o estresse pos-

traumatico como resultado das operacdes nas ruas.
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Grafico 10: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de

Janeiro, segundo o tipo de cargo e estresse (modelo demanda controle).
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Nota-se no gréfico 11 que as unidades de salude e administrativas possuem
maior proporcdo de policiais com alto desgaste, com 29,6% e 29,5%,
respectivamente. Ja nas unidades operacionais apresentam 22,6% das policiais
possuem alto desgaste. No entanto, ndo foram encontradas diferencas
significativas quando testadas pela escala resumida de estresse ocupacional (p.
0,444).

Uma das hipéteses deste estudo € que haveria maior propor¢céo de policiais
qgue sofrem alto desgaste em unidades operacionais, ja que essas, a principio,
poderiam expor as mulheres a um risco maior devido ao trabalho nas ruas. No
entanto, ndo foram encontradas diferencas significativas quando analisados por
tipo de unidade (p. 0,444). Uma possivel explicacdo para isso é o fato de nédo
existir uma clara demarcagdo nas atividades desenvolvidas pelas policiais na

unidade. Por exemplo, uma policial pode exercer atividades administrativas ou
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operacionais no interior de uma mesma unidade. Talvez haja excecao entre as

gue exercem funcdes técnicas nas unidades de saude.

Grafico 11: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de

Janeiro, segundo o tipo de unidade e estresse (modelo demanda controle).
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E possivel observar no grafico 12 que quanto menor a renda liquida na
policia, maior é a proporcdo de policiais que sofrem alto desgaste. Também é
possivel verificar que conforme a renda vai aumentando, cresce a propor¢ao de
mulheres ativas. Foram encontradas associacdes estatisticamente significativas
(p. 0,001). Logo, a distribuicéo por renda na policia, refor¢ca o achado anterior, pois
as oficiais possuem salarios maiores que as ndo oficiais. Quando essa variavel foi
testada por tipo de cargo, foram encontradas diferengas significativas, sendo
maior a proporcdo de alto desgaste entre as n&o oficiais, pois elas recebem

menos.
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Grafico 12: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de

Janeiro, segundo renda liquida na policia e estresse (modelo demanda controle).
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Os descontos nos salarios das policiais também apresentaram diferencas
significativas (p. 0,005). Das mulheres que possuem alto desgaste, 84,4% tem
descontos no salério contra 15,6% que ndo o tem.

Segundo Lopes et al (2003), problemas financeiros graves podem estar
associados a uma chance maior de desenvolver transtornos mentais comuns,

entre eles o estresse.

Entre as mulheres que se dizem muito satisfeitas com as horas trabalhadas,
€ elevada a proporcao de baixo desgaste (42,9%). Por outro lado, entre as que se
afirmam muito insatisfeitas, 70% delas apresenta alto desgaste, com diferencas
significativas (p. 0,001).

Outra questdo que parece estar associada ao estresse € a satisfacdo com

as fungbes desempenhadas. Dentre as policiais que se revelaram muito
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satisfeitas, 35,3% apresenta baixo desgaste, 32,4% sao ativas e 8,8%
apresentaram alto desgaste. Em contrapartida, entre as que estdo muito
insatisfeitas, 66,7% apresentam alto desgaste. Foram encontradas diferencas
significativas (p. 0,010).

Ao serem testadas por tipo de cargo apresentaram diferencas
estatisticamente significativas. Sendo assim, encontra-se maior proporcao de alto
desgaste entre as policiais ndo oficiais, que estdo menos satisfeitas com as
funcbes desempenhadas.

Portanto, os presentes achados indicam que a insatisfacdo pode ser
resultado da alta demanda do trabalho e/ou do baixo controle sobre as atividades
desempenhadas e tais circunstancias sado geradoras de estresse.

Sobre se as tarefas que executam no dia-a-dia sdo adequadas a sua
funcdo, 57,8% das que possuem alto desgaste afirmaram que nem sempre sao,
21% afirmaram que séo adequadas, 7,8% que nunca sdo e 1,6% n&o souberam
responder. Foram encontradas diferencas significativas quando testadas pelo
estresse ocupacional (p. 0,001).

Trabalhar além do horario também é fator de estresse, sobretudo se isso
ocorrer por ordem superior ou outro motivo que ndo a prépria vontade. Dentre as
gue possuem alto desgaste, 75,8% foram convocadas por ordem superior ou por
outro motivo e 12,9% para concluir o trabalho por vontade propria. Foram
observadas diferencas significativas quando testadas pelo estresse ocupacional
(p.0,000).

Provavelmente, aquelas que podem escolher se vao trabalhar ou néo

possuem maior controle do trabalho e sdo mais ativas. As que recebem ordens
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para trabalhar além da hora, ao contrario, possuem uma alta demanda e baixo
controle sobre sua atividade, o que gera o alto desgaste.

Quando esses dados sao testados por tipo de unidade, houve diferenca
significativa. Logo, maior propor¢cdo das mulheres que possuem alto desgaste,
esta nas unidades administrativas, onde a maioria delas (74,1%) foi convocada
por ordem superior ou outro motivo.

Quanto ao risco de sofrer violéncia psicologica, como ameaga ou
humilhacdes, no exercicio do trabalho, os dados mostram que entre as que
pronunciaram ter esse risco, 35,9% possuem alto desgaste contra 15,2% das que
0 negaram. Dentre essas Ultimas, 45,6% se encontram na condi¢cdo ativa. Foram
encontradas diferencas significativas ao serem testadas pelo estresse ocupacional
(p. 0,004).

Sobre outros riscos que podem sofrer no trabalho, os dados apresentam
gue entre as que disseram sofrer outros riscos, 19,6% apresenta alto desgaste e
contra 31% das que afirmaram nédo sofrer risco. Foram encontradas diferengas
significativas quando testadas pelo estresse ocupacional (p.0,018). Esse resultado
vai de encontro ao anterior, onde as mulheres que sofriam maior risco de sofrer
violéncia psicologica apresentavam, em sua maioria, alto desgaste.

Outro aspecto relacionado ao estresse ocupacional € a evolucdo das
condi¢cbes de trabalho. Das policiais que disseram que as condi¢cdes pioraram,
38,6% tem alto desgaste, entre as que afirmaram que as condi¢cdes de vida
continuam igual, 27,5% tem alto desgaste e entre as que alegaram ter melhorado,
apenas 16,9% tem alto desgaste. Houve diferenca significativa quando testada

pela escala resumida de estresse (p. 0,046).
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A evolucdo das condicbes de vida também apresentou diferenca
significativa quando testada pela escala resumida de estresse (p. 0,010). Entre as
policiais que disseram que as condi¢cdes de vida pioraram, 41,2% apresentaram
alto desgaste, entre as que afirmaram que as condi¢des continuam iguais, 56,3%
sofrem alto desgaste e das que afirmaram que a vida melhorou, apenas 22%
possui alto desgaste.

Nota-se que, diferentemente das condi¢cdes de trabalho, a maior proporcéo
das policiais com estresse ocupacional esta entre aquelas que disseram que a
vida continua a mesma. Enquanto que o esperado era que acompanhassem a
I6gica da pergunta anterior, na qual a maior propor¢cdo estava entre aguelas que
disseram que as condi¢cdes de trabalho pioraram.

Uma das hipo6teses era a de que a dupla ou tripla jornada de trabalho entre
as policiais, causaria mais estresse. Dessa forma, receber ajuda nos servigos
domésticos apresentou diferencas estatisticamente significativas quando testadas
pela escala de estresse ocupacional (p. 0,015). Dentre aquelas que nunca
recebem ajuda, 40,8% tem alto desgaste, contra as 24,1% que sempre recebem
ajuda.

Quando testadas por tipo de cargo, houve diferenca significativa.
Confirmando que entre as mulheres que possuem alto desgaste, ha menor
proporcdo de oficiais que sdo as que mais recebem ajuda nos servigos
domeésticos. Esse achado pode estar relacionado ao fato das oficiais receberem
salarios mais altos que as néo oficiais, tendo condi¢cdes de contratar algum

profissional (empregada ou baba) que a ajude em casa.



Tabela 2 — Frequéncia e porcentagem das variaveis condi¢des de trabalho que

apresentaram associagdo com o alto desgaste
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Condicdes de Trabalho

Alto desgaste

N %
Tipo de Cargo
Oficial 12 18,8
N&ao Oficial 52 81,3
p-valor 0,000
Motivo que o levou a trabalhar além de seu horario estabelecido
Convocado por ordem superior 36 58,1
Por outro motivo 11 17,7
Para concluir, por vontade prépria, uma tarefa 8 12,9
Né&o trabalhei além do meu horéario 7 11,3
p-valor 0,000
Renda liquida na Policia Militar
De R$501 a R$1.000 4 6,3
De R$1.001 a R$R$1.500 16 25,0
De R$1.501 a R$2.500 30 46,9
De R$2.501 a R$4.000 13 20,3
Mais de R$4.000 1 1,6
p-valor 0,001
Grau de satisfagdo com as horas trabalhadas
Muito satisfeito 0] 0,0
Satisfeito 23 35,9
Nem satisfeito nem insatisfeito 11 17,2
Insatisfeito 16 25,0
Muito insatisfeito 14 21,9
p-valor 0,001
Tarefas adequadas a funcao
Sim 21 32,8
Nem sempre 37 57,8
Nunca 5 7,8
N&o sei responder 1 1,6
p-valor 0,001
Risco de sofrer violéncia psicologica
Sim 52 81,3
N&ao 12 18,8
p-valor 0,004
Seu salario na policia tem algum tipo de desconto
Sim 54 84,4
Né&o 10 15,6
p-valor 0,005
Grau de satisfacdo com as func6es desempenhadas
Muito satisfeito 3 4,7
Satisfeito 27 42,2
Nem satisfeito nem insatisfeito 14 21,9
Insatisfeito 14 21,9
Muito insatisfeito 6 9,4
p-valor 0,010
Vocé considera que, depois de entrar para a Policia, sua vida
Melhorou 38 60,3
Continua igual 18 28,6
Piorou 7 11,1
p-valor 0,010
Recebe ajuda nos senigos domésticos
Sempre acontece 13 20,3
Muitas vezes acontece 4 6,3
As vezes acontece 17 26,6
Poucas vezes acontece 10 15,6
Nunca acontece 20 31,3
p-valor 0,015
Outros riscos da atividade policial
Sim 9 14,5
Nao 53 85,5
p-valor 0,018
Vocé considera que a condi¢cdo de trabalho do policial ao longo do tempo
Melhorou 11 17,2
Continua igual 19 29,7
Piorou 34 53,1
p-valor 0,046
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7.4.4 — Estresse Ocupacional e as Condi¢cfes de Saud e

Neste bloco estdo apresentadas as condi¢cdes de salude associadas ao
estresse. Oito itens estdo associados: qualquer problema do sistema nervoso
tratado nos udltimos 12 meses, gastrite cronica tratada nos ultimos 12 meses,
diverticulite crénica tratada nos ultimos 12 meses, colite crbnica tratada nos
altimos 12 meses, uso de substancia pra sentir barato, uso de tranquilizante,
calmante ou ansiolitico, uso de anabolizantes, uso de alguma substancia em
decorréncia do estresse, tratamento com homeopatia.

N&do é possivel afirmar se elas surgiram em decorréncia do estresse
ocupacional. No entanto, algumas delas, como as doencas do aparelho digestivo,
sdo apontadas pela literatura como tendo relacdo direta com o0s niveis de
estresse.

Em relagédo as doencgas e sintomas pesquisados, apresentaram diferencas
estatisticamente significativas os problemas do sistema nervoso tratado nos
tltimos 12 meses (p. 0,003). A maioria das mulheres, 56,7%, que afirmou ter ou
tratar algum problema do sistema nervoso apresenta alto desgaste; enquanto que
entre as que ndo tem nenhum problema desse tipo, 24,2% apresentaram alto
desgaste.

Em relatério elaborado sobre servidores de seguranca publica de Santa
Catarina, Silva et al (2006), demonstram que os afastamentos por licenca para
tratamento de sadde tem como principal motivo as doencas mentais decorrentes

do estresse e outras doengas associadas a ele.
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Alguns tipos de doencas do aparelho digestivo, tratadas nos ultimos 12
meses, também apresentaram diferencas estatisticamente significativas quando
testadas pela escala de estresse: gastrite cronica (p. 0,013), diverticulite cronica
(0,023) e colite crénica (0,010).

Entre as mulheres que afirmaram tratar de gastrite cronica, 47,6% possuem
alto desgaste versus 24,2% daquelas que ndo tem esse problema. Das que
apresentaram diverticulite cronica, todas sofrem alto desgaste no trabalho. Sobre
0s casos de colite cronica, das mulheres que apresentaram esse problema, 70%
sofrem alto desgaste contra 26,6% entre aquelas que ndo tém colite. Nota-se que
as doencas do aparelho digestivo podem estar relacionadas ao alto desgaste no
ambiente de trabalho.

Alguns tipos de substancias usadas pelas policiais tiveram associagcdo com
0 estresse: substancia para sentir barato (p.0,004) e tranquilizante, ansiolitico ou
calmante (0,034). Embora o uso de anabolizante nao tenha sido significativo, ficou
préximo ao valor estimado (p. 0,052).

Das policiais que usaram substancia para sentir barato, todas foram
classificadas como passivas em relagéo ao trabalho.

Quanto ao uso de tranquilizante, ansiolitico ou calmante, daquelas que
fazem uso, 41,7% possuem alto desgaste contra 23,8% das que ndo fazem uso
dessas substancias.

Algumas policiais afirmaram ja ter ingerido bebida alcodlica ou outra
substancia em decorréncia do estresse gerado pela atividade policial. Foram

encontradas diferencgas significativas quando testadas pela escala de estresse (p.
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0,018). Dentre as que fazem isso frequentemente, 83,3% tem alto desgaste e
dentre aquelas que nunca o fizeram, essa proporcao cai para 24,9%.

Quando testadas por tipo de unidade, foram encontradas diferencas
significativas. Ou seja, entre as policiais que sofrem alto desgaste, a maioria das
gue j& beberam em decorréncia do estresse encontra-se as unidades
administrativas. Entre aquelas que nunca o fizeram, a maioria encontra-se nas
unidades de saude.

Sobre tratamento homeopéatico feito nos ultimos meses, 46,7% das que
disseram ter feito sofrem alto desgaste. Entre as que nado fizeram esse tipo de
tratamento, a propor¢cdo de mulheres com alto desgaste € de 25,8%.

Os problemas circulatorios ndo apresentaram associagdo com 0 estresse
ocupacional, o que vai ao encontro da literatura, pois segundo Hokerberg (2010),
nao existe evidéncia da associacdo entre estresse no trabalho e hipertenséo
arterial. Embora alguns estudos tenham encontrado associagao entre estresse no
trabalho e niveis de presséo arterial em homens, mas ndo em mulheres (Alves et

al, 2009).
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Tabela 3 — Frequéncia e porcentagem das variaveis condi¢cdes de saude e consumo de

substancias que apresentaram associagdo com o alto desgaste.

Condigdes de Saude Alto desgaste
N %
Problemas do sistema nenoso - qualquer um nos ultimos 12 meses
Sim 17 26,6
Néo 47 73,4
p-valor 0,003
Usou substancia pra sentir barato - nos dltimos 12 meses
Sim 0 0
Néo 63 100
p-valor 0,004
Problema no sistema digestivo - colite crbnica nos Ultimos 12 meses
Sim 7 10,9
Néo 57 89,1
p-valor 0,010
Problema no sistema digestivo - gastrite crénica nos Ultimos 12 meses
Sim 20 31,3
Néo 44 68,8
p-valor 0,013
Usou homeopatia
Sim 14 21,9
Néo 50 78,1
p-valor 0,016
Ingeriu bebida alcodlica ou outra substancia em decorréncia do estresse
Frequentemente 5 7,8
As vezes 6 9,4
Raramente 9 14,1
Nunca 44 68,8
p-valor 0,018
Problema no sistema digestivo - diverticulite crénica nos Ultimos 12 meses
Sim 4 6,3
Néo 60 93,8
p-valor 0,023
Usou tranquilizante, ansiolitico, calmante nos uUltimos 12 meses
Sim 20 32,8
Néo 41 67,2

p-valor 0,034
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7.4.5 — Estresse Ocupacional e Outras Escalas de Es  tresse

Além da escala resumida de estresse ocupacional, duas outras escalas de
estresse estdo contidas neste trabalho: a Self Report Questionnaire (SRQ-20) e a
de Sintomas de Stress para Adultos de Lipp (ISSL). Logo, torna-se relevante
analisa-las segundo o seu grau de associacdo com o estresse ocupacional.

A investigacdo do estresse ocupacional em relacdo ao sofrimento psiquico
ou disturbios psiquicos menores foi feita por meio da escala SRQ20. A analise do
sofrimento psiquico considerou o ponto de corte igual a sete. Logo, as mulheres
gue responderam a, no minimo, sete das vinte questdes presentes, possuem
sofrimento psiquico.

A escala SRQ-20 mostra que 44,8% das policiais apresentam sofrimento
psiquico. Conforme mostra o grafico 13, as nao oficiais (80,6%) tem quatro vezes
mais sofrimento psiquico que as oficiais (19,4%). Houve diferenca significativa (p.

0,002).

Gréfico 13: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de
Janeiro, segundo sofrimento psiquico (escala SRQ — 20) e tipo de cargo.
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O grafico 14 apresenta a relacdo entre sofrimento psiquico e estresse
ocupacional. Segundo os resultados, 42,4% das policiais que tem problemas,
sofre alto desgaste versus os 16,9% das que ndao os tem. Entre essas ultimas
36,4% se enquadram na condicdo ativa (Gréfico 13). Foram encontradas

diferencas significativas (p. 0,000).

Gréfico 14: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de
Janeiro, segundo sofrimento psiquico (SRQ 20) e estresse ocupacional

(modelo demanda controle).
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Para medir o nivel de estresse global, verificar sua fase e seus sintomas, foi
usada a escala ISSL. Segundo essa escala, 64% policiais tem estresse e 36% néo
tem. Quando distribuidas por tipo de cargo, observa-se que entre aquelas que tem
estresse, 76,6% sao nao oficias e 23,8% sao oficiais. Foi encontrada diferenca

significativa (p. 0,019). (Gréfico 15).



Janeiro, segundo diagndstico de estresse global (escala ISSL) e tipo de cargo.
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Grafico 15: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de
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Através do grafico 16 é possivel verificar a relacdo entre o diagndstico de

estresse ISSL e o estresse ocupacional. Entre as mulheres que tem estresse,

34,7%, tem alto desgaste. Entre aquelas que ndo tem estresse, a minoria, 17,9%

apresentou alto desgaste. Foram encontradas diferencas significativas (p. 0,033).
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Gréfico 16: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,
segundo diagnéstico de estresse global (escala ISSL) e estresse ocupacional (demanda-

controle).
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Segundo andlise da escala ISSL, 52,1% das policiais encontram-se na fase
de resisténcia, 36% nao tem estresse, 9,3% estdo na fase de quase exaustéo,
1,7% na fase de alerta e apenas duas mulheres, 0,8% estdo em exaustao.
(Grafico 17). Quando comparada com o estresse ocupacional, foram encontradas

diferencas significativas (p. 0,005).

Grafico 17: Distribuicdo das mulheres policiais militares lotadas na cidade do Rio de Janeiro,

segundo a fase de estresse global (escala ISSL).
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Utilizando a mesma escala, ISSL, Costa et al (2007) encontrou uma
proporcédo de 47,4% de policiais militares de Natal, Rio Grande do Norte, com
sintomas de estresse. Desses, 3,4% encontravam-se na fase de alerta, 39,8% na
fase de resisténcia, 3,8% na fase de quase-exaustdo e 0,4% na fase de exaustao.
Sintomas psicologicos foram registrados em 76,0% dos policiais com estresse, e

sintomas fisicos, em 24,0%.

Comparando com os dados da escala resumida de estresse ocupacional
com os da SRQ 20 e ISSL, nota-se que todas as escalas apontam que a maioria

das policiais com estresse sdo as nao oficiais.

Tabela 4 — Frequéncia e porcentagem das demais escalas de estresse que apresentaram

associacao com o alto desgaste.

Alto desgaste
Outras escalas N %
SRQ-20
Tem problemas 42 67,7
N&o tem problemas 20 32,3
p-valor 0,000
ISSL Fase do Estresse
N&o tem stress 14 21,9
Alerta 0 0,0
Resisténcia 37 57,8
Quase exaustao 13 20,3
Exaustao 0 0,0
p-valor 0,005
ISSL Diagnéstico de Estresse
Tem stress 50 78,1
N&o tem stress 14 21,9

p-valor 0,033
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8 — Considerac¢des Finais

A importancia do presente estudo reside no fato de pela primeira vez ter
sido feito um trabalho sobre estresse ocupacional com mulheres policiais militares
da cidade do Rio de Janeiro, tdo fortemente caracterizada pelos conflitos da
criminalidade comum e com o trafico de drogas que sobrecarrega de demandas os
agentes da seguranga publica. Sua realizacdo permitiu identificar fatores que
corroboram alguns estudos que tratam do estresse entre os policiais militares.

A partir dos resultados é possivel verificar que a maioria das policiais € ativa, o
gue significa que sdo menos suscetiveis ao estresse ocupacional e as suas
consequéncias. No entanto, também se viu que 28,6% delas apresentam alto
desgaste e sofrem com os problemas acarretados pelo estresse.

A maior proporcdo de mulheres com alto desgaste esta entre as néo oficiais,
32,9%. Logo, foi confirmado que as policiais ndo oficiais sdo mais suscetiveis ao
estresse que as oficiais. As ndo oficiais também sdo as mais insatisfeitas. Isso
pode acontecer por ganharem menos e serem submetidas a uma estressante
pressao hierarquica por parte de seus superiores.

Com relagao ao tipo de unidade, a maior proporcéo de policiais com alto
desgaste encontra-se nas unidades de saude, com 29,6%. No entanto, como ndo
houve resultado estatisticamente significativo, a hipotese de que policiais que
trabalham em unidades operacionais sdo mais estressadas néo foi confirmada.
Talvez esse resultado se deva ao fato de que a maioria das mulheres, mesmo

aguelas alocadas em unidades operacionais, desenvolve trabalho administrativo.
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Os dados mostram ainda que, do ponto de vista do estresse, mais do que em
relacdo as suas caracteristicas sociodemograficas, as policiais sofrem as
influéncias das atividades laborais que desenvolvem e das circunstancias em que
elas sdo desempenhadas, assim como das condi¢bes de saude. Mais da metade
das variaveis pesquisadas relativas ao trabalho policial (55%) e a saude (54%) se
mostraram estatisticamente significativas.

Em relacdo a saude, hd maior proporcdo de alto desgaste entre aquelas
mulheres que possuem algum problema do sistema nervoso tratado nos ultimos12
meses, gastrite cronica, diverticulite crénica e colite crénica. Logo, existe grande
correlagcdo entre problemas do aparelho digestivo e estresse ocupacional.

O uso de ansiolitico, tranquilizante e calmante também parece estar
relacionado ao estresse, jA que grande proporcdo das policiais que fazem uso
dessas substancias possui alto desgaste.

Diante dos resultados, nota-se a importancia da valorizacdo da saude
psiquica das mulheres policiais militares, através de programas de apoio
psicolégico e de acompanhamento de salde das mesmas.

Em um estudo sobre o estresse entre policiais noruegueses (Berg et al,
2005), foi revelado que as mulheres tem menos sintomas de estresse que 0s
homens, porém em niveis mais graves. Logo, seria importante analisar, em um
estudo futuro, se isso ocorre com 0s homens policiais militares, a fim de saber se
h& variacbes em relacdo ao sexo.

Considera-se que uma abordagem qualitativa em futuros estudos

possibilitara aprofundar algumas questfes importantes aqui apontadas.
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Anexo 1 — Versado Resumida da Job Stress Scale

1. Com que frequéncia cada uma das situacdes abaixo oc

Vocé tem que fazer suas tarefas de trabalho com
muita rapidez

Vocé tem que trabalhar intensamente (isto é, produzir
muito em pouco tempo)

Seu trabalho exige esforco demais de vocé

Vocé tem tempo suficiente para cumprir todas as
tarefas de seu trabalho

O seu trabalho costuma lhe apresentar exigéncias
contraditérias ou discordantes

Vocé tem possibilidade de aprender coisas novas
através de seu trabalho

Seu trabalho exige muita habilidade ou
conhecimentos especializados

Seu tipo de trabalho exige que vocé tome iniciativas

Vocé tem que repetir muitas vezes as mesmas
tarefas de seu trabalho
Vocé pode escolher COMO fazer o seu trabalho

Vocé pode escolher O QUE fazer no seu trabalho
Seu trabalho lhe causa estresse intenso

orre com vocé?

FREQUENTEMENT As NUNCA ou
RARAMENTE

E VEZES QUASE NUNCA
2. 3. 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

1. 2. 3 4,

2. Até que ponto vocé concorda ou discorda das seguint

de seu ambiente de trabalho?

CONCORDO
TOTALMENTE
Existe um ambiente calmo e agradavel onde vocé
trabalha 1.
No trabalho, as pessoas se relacionam bem umas
com as outras 1.
Vocé pode contar com 0 apoio dos seus colegas
de trabalho 1.
Se vocé nao estiver num bom dia, seus colegas
compreendem L
No trabalho, vocé se relaciona bem com seus
superiores L

Vocé gosta de trabalhar com seus colegas

es afirmacgbes a respeito

CONCORDO MAIS DISCORDO MAIS DO DISCORDO

DO
DISCORDO

2.

QUE QUE CONCORDO TOTALMENTE
3 4.
3 4.
3 4.
3 4.
3 4.
3 4.
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Anexo 2 — Carta de Autoriza¢do do Comando Geral da Policia Militar do Rio
de Janeiro

Fi0
POLICIA MILITAR DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
Gabinete do Comando Geral

Oficio n® () 88 } /2500 - 2010 Rio de Janeiro, 27 de Julho de 2010.

Do: Comandante Geral da PMERJ.

Ao: Ilmo. Sr. CARLOS MACIEL, Diretor
do Instituto Fernandes Figueira

Assunto: Autorizagdo para execugdo de
pesquisa na PMERJ — INFORMACAO -
PRESTA.

Ref: Oficio s/n°, de 15/07/10 de Eliane
Santos da Luz

Ilmo. Senhor Diretor,

Eu, Coronel Mério Sérgio de Brito Duarte, Comandante Geral da Policia Militar do
Estado do Rio de Janeiro, AUTORIZO a mestranda Eliane Santos Luz, CPF n° 071951137-28,
matricula 200911805, do Instituto Fernandes Figueira da Fundagio Oswaldo Cruz
(IFF/FIOCRUZ), a aplicar o questionario sobre condigdes de trabalho e satde para as policiais
militares desta institui¢do.

Respeitosamente, N
[ D

MARIO SERGIO Dﬁ BRITO DUARTE - CEL PM
Con*andante Geral

C:\D and Settings\ddmini. Wleus de WL4T PEIXOTO\D: GCGOFICIOS EXTERNOS\DEMAIS ORGAOS\OFICIO FIOCRUZ - 270710.docx



Anexo 3 — Parecer Consubstanciado do Comité de Etica

Parecer Consubstanciado de Projeto de Pesquisa

Titulo do Projeto: Estudo do estresse ocupacional em mulheres policiais militares da cidade
do Rio de Janeiro

Pesquisador Responsavel Eliane Santos da Luz |

[Data da Versao 07/2010 | [Cadastro 35975 | [Data do Parecer 01/09/2010 |

l Grupo e Area Tematica Il - Projeto fora das éreas tematicas especiais |

Objetivos do Projeto
Investigar estresse ocupacional mulheres policiais , seus fatores determinantes e suas
consequencias na saude deste grupo

Sumario do Projeto

Sera investigada uma amostra de 233 mulheres policiais militares do municipio do RJ que
responderio durante o de setembro/2010 a um questionario auto- preenchivel com perguntas
referentes a condicdes de vida, de trabalho, de satide e habitos e de utilizagdo de servigos de
saude. Além disso, sera aplixcada a escala Job Stress Scale e a escala de estresse de
Karasek

valido Ate _01J_J10J 22 luodin e

Pégina 1-2

AN

Comith de Eiica em Pesguisé com Seres Humands Coambanadar do COmié de E4ca em Pesquisa com Seres Humancs

INSTITUTO FERNANDES F
Tolefone 2552-8481

{GUEIRA- IFFIFIOCRUL

INSTITLITN ECDNANNES FICHIER 4 . WFFFIOCRUZ
a1 700 T 1730
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raficas — Adequadas

Comentarios sobre as Iieferencnas Bibliograficas

Recomendacéo

Comentarios Gerais sobre o Projeto

feminino.

estudo relevante sobre salide ocupacional que podera trazer subsidios para
prevencao do estresse e de problemas de salde de policiais militares do sexo

APROVADO

valido Ate ()1 J_ 10 ] £0[T Lot c
Comits de Etica em Pasquisa com Seres Humanos Coomdenadordo NdeEm:l\PesmeuuHm
INSTITUTO FERNANDES FIGUEIRA - IFFIFIOCRUZ INSTITUTO FFRNANDES FIGUEIRA - IFFIFIOCRUZ
Telefone: 2552-8401 1 2554-1700 . 1730

Pégina 2-2

95



96

12 — Apéndices

Apéndice 1 — Termo de Livre Consentimento

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA A P ARTICIPACAO NA
PESQUISA

Prezada Policial,

a senhora esta sendo convidada a participar da pesquisa Estudo do Estresse Ocupacional
em Mulheres Policiais Militares da Cidade do Rio de Janeiro. O objetivo dessa pesquisa é
investigar o estresse ocupacional e suas consequéncias na salde das policiais militares da cidade
do Rio de Janeiro.

Sua participacdo € voluntaria, o que significa que a senhora terd4 plena autonomia em
decidir se quer ou ndo participar da pesquisa, bem como desistir de fazé-lo a qualquer momento.

N&o havera coletas de exames e vocé ndo correra riscos bioldgicos. Sua participacao
consistird em responder 0 questionario que aborda questdes sobre seu o processo de trabalho,
saude e estresse. O beneficio relacionado com a sua participagdo € o de poder se posicionar
frente as suas condigfes de trabalho e saude.

O questionario é composto por 78 questdes e vocé gastard, aproximadamente, 40 minutos
para respondé-lo. Seréo feitas algumas perguntas de ordem pessoal como, por exemplo, idade,
estado civil e religido.

Seu anonimato sera mantido e o questionario ndo deve ser identificado com seu nome.

Vocé receberd uma copia deste termo de consentimento, onde consta o telefone e o
enderec¢o do pesquisador, podendo tirar suas dividas sobre o projeto e sua participacdo, agora ou
a qualquer momento.

O Comité de Etica do Instituto Fernandes Figueira também se encontra a disposicdo para
eventuais esclarecimentos. E-mail: cepiff@iff.fiocruz.br Telefone: 2554-1730 Fax: 2552-8491.

Eliane Santos da Luz

Mestranda do Instituto Fernandes Figueira — FIOCRUZ
Telefone: (21) 9829-8214

E-mail: luzeliane@gmail.com

Eu, abaixo rubricado, declaro ter entendido os fins da pesquisa e consinto de livre e espontanea
vontade, participar deste estudo, uma vez que todas as minhas respostas serdo usadas em
analises estatisticas e minha identidade jamais sera revelada.
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Ministério da Saude

FIOCRUZ IFF

Fundacdo Oswaldo Cruz Instituto Fernandes Figueira

Pesquisa “Condi¢cdes de Trabalho e Saude das Mulheres Policiais Militares da Cidade do Rio de
Janeiro”
ESTE CAMPO SO DEVE SER PREENCHIDO PELO APLICADOR

NUmero do questionario: Data da Aplicagéo: / /

Local de Aplicacéo:

Cara policial,
Este questionério que vocé ira preencher se refere as suas condic¢des de trabalho e de salde.

As informacdes que vocé ira fornecer servirdo para conhecer e retratar melhor as diferentes
realidades dos policiais.

O questionario é anénimo . Desta forma, vocé estara protegido, isto €, ninguém vai saber quem
respondeu cada questiondrio. Os questionarios serdo enviados diretamente para a Fundagéo
Oswaldo Cruz, e apenas a equipe da pesquisa tera acesso a eles.

N&o existem respostas certas ou erradas para as questdes, por isso a sua sinceridade é muito
importante ao respondé-lo. Leia com atencdo cada pergunta e suas opgOes de resposta. Nao
deixe de responder a nenhuma questdo. Em cada quest  &o, assinale apenas a alternativa que
considerar mais apropriada. Algumas questdes possuem mais de um item, cada um com suas
proprias opcbes de resposta. Nessas questdes, ndo deixe de responder a nenhum item. Em
cada item, assinale apenas a alternativa  que considerar mais apropriada. Mesmo naquelas
perguntas que ndo se aplicam ao seu caso haverd uma opcao do tipo “ndo se aplica”, “nédo sei”,
etc.

Se vocé marcar errado alguma questdo, escreva “nulo” ao lado e assinale a opgéo correta.

Este questionario se refere as suas experiéncias no Ultimo ano , porém, algumas poucas
guestdes, que estdo sinalizadas, dizem respeito a toda sua experiéncia como policial.

Por tratar de varios temas diferentes, este questionario possui varias questdes de mdltipla-escolha.
Tente respondé-las de forma rgpida para que todas possam ser respondidas.

Vocé ndo é obrigado a participar da pesquisa. Se vocé nao quiser participar, por favor, deixe seu
guestionario em branco e devolva-o ao entrevistador. Caso vocé ndo queira mais responder o
guestionario vocé tem o direito de fazé-lo.

Antes de entregar o questionario, por favor, faga uma revisdo para ver se ndo deixou nenhuma
resposta em branco.

Agradecemos a colaboragéo!




BLOCO 1

Este primeiro bloco de perguntas se refere a inform
rendimentos, gastos e outros dados pessoais.

3. A qual Unidade
pertence?
4. Qual € o seu cargo na Policia? (antes do decreto)
01. CORONEL 06. 2°TENENTE 11.
02. TeNeNTE CORONEL 07. SuB-TENENTE 12.
03. MAJOR 08. 1°SARGENTO 13.
04. CarPITAO 09. 2°SARGENTO 14.
05. 1°TENENTE 10. 3°SARGENTO 15.
Quanto tempo vocé tem de servigo na Policia?

ATE 5 ANOS 3. DEl11Al15ANOS

2. DE 6A10ANOS 4. DE16 A20ANOS
Qual o seu horério atual de trabalho na Policia?

1. ESCALA12POR24H 4. ESCALA 24 POR 48 H
2. EscALA12POR36H 5. ESCALA24 POR72H
3. EscALA12POR48H 6. EXPEDIENTE DE 40 H SEMANAIS
7. Qual é a sua idade?
1. ATE 25 ANOS 4. DEe 36 A40 ANOS
2. DE 26 A30ANOS 5. DE41A45ANOS
3. DE31A35aANOS
8. Qual a cor da sua pele?
1. BRANCA 2. PRETA 3. PARDA

AMARELA / INDIGENA

9. Qual é a sua situacéo conjugal atual (ndo necessari amente estado civil)?
1. SOLTEIRA 2. CASADA/COMPANHEIRA 3. Viuva
SEPARADA

10. Caso possua companheiro ou seja casada, seu parceir 0 é policial?

1.

11.
01.
02.
03.
04.

Sim 2.

Se sim, qual o cargo dele?

CORONEL 06.
TENENTE CORONEL 07.
MAJOR 08.
CAPITAO 09.

NAo

2° TENENTE
SuUB-TENENTE
10 SARGENTO
2° SARGENTO

98

acbes gerais sobre sua ocupacao, moradia,

vocé

CaBO
SOLDADO
ASPIRANTE
ALUNA OFICIAL

ALUNA CFSD

5. DE21A25ANOS

6. 26 ANOS OU MAIS

7. OuUTRO. QUAL?

6. DE 46 A50ANOS

7. 51 ANOS OU MAIS

11.
12.
13.
14.

CABO
SOLDADO
ASPIRANTE
ALUNO OFICIAL
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05. 1°TENENTE 10. 3°SARGENTO 15. ALUNO CFSD

12. Tem filhos?

1. SiM. QUANTOS? | | 2. NAo

13. Vocé pratica alguma religido?
1. SiM, FREQUENTEMENTE 2. SIM, AS VEZES 3. NAo

14. Qual a sua escolaridade?

1. 12 GRAU INCOMPLETO 4. 2°GRAU COMPLETO 7. POS-GRADUAGAO
2. 12GRAU COMPLETO 5. SUPERIOR INCOMPLETO 8. OUTRA. QuAL?
3. 22GRAU INCOMPLETO 6. SUPERIOR COMPLETO

15. Qual foi aproximadamente sua renda liguida na Polic ia no Ultimo pagamento, incluindo
gratificagbes regulares?

1. ATER$500 3. DER$1.001 AR$1.500 5. DER$2.501 AR$4.000
2. DE R$501AR$1.000 4. DER$1.501 AR$2.500 6. Mais DE R$ 4.000

16. Seu salario na Policia tem algum tipo de desconto (  empréstimo, penséo alimenticia ou outro)?
1. Sim 2. NAo

17. Quantas pessoas que moram ha sua casa contribuem pa  ra a renda familiar (incluindo vocé)?
1. Uma 2. Duas 3. TREs 4. QUATRO 5.
CINCO OU MAIS

18. Qual foi aproximadamente sua renda familiar no ulti mo més, somando o rendimento de todas as
pessoas que moram com Vocé?

1. ATER$500 3. DER$1.001 AR$1.500 5. DER$2.501 AR$4.000
2. DE R$501AR$1.000 4. DER$1.501AR$2.500 6. Mais DE R$4.000

19. Quanto da renda familiar é gasto por més com:
ATE100 De101A De 201 A

NADA REAIS 200 Reals 500 REAIS

17a. Transporte /combustivel

1. 2. 3 4.
17b. Medicamentos

1. 2 3 4.
17c. Alimentacdo

1. 2. 3. 4.
17d. Educacéo (propria ou dos familiares

¢do (prop ) 1. 2 3 4.

17e. Moradia (aluguel, prestacéo da casa propria, condominio,
luz, gas, telefone, agua) 1 2. 3 4.
17f. Prestag6es e dividas

1 2. 3 4.

BLOCO 2

A seguir vocé respondera a perguntas sobre suas con dicdes de trabalho: formagédo e capacitacéo,
meios e instrumentos necessarios, reconhecimento pr ofissional, dificuldades, riscos e sua satisfacédo
pessoal com o trabalho.

20. Vocé considera que, depois de entrar para a Policia , sua vida:
1. MELHOROU 2. CONTINUA IGUAL 3. PIorou

21. Vocé considera que a condicao de trabalho do polici al ao longo do tempo:

MAIS DE
500 REAIS

5
5
5.
5
5

5.
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1. MELHOROU 2. CONTINUA IGUAL 3. PIorou

22. Se pudesse comecar de novo sua vida profissional, v océ escolheria:
1. EXATAMENTE A MESMA CARREIRA

2. A MESMA CARREIRA DESDE QUE ELA POSSIBILITASSE MELHORES CONDICOES DE TRABALHO
3. UMA ATIVIDADE PARECIDA, MAS FORA DA POLICIA
4. OUTRA CARREIRA COMPLETAMENTE DIFERENTE

23. Em relagdo a carreira policial, indique seu grau de satisfac@o para cada um dos itens abaixo:

Muito NEM SATISFEITA, Muito
SATISFEITA INSATISFEITA
SATISFEITA NEM INSATISFEITA INSATISFEITA
21a. Relacionamento com pessoas de nivel
hierarquico superior 1 2. 3. 4. 5.
21b. Relacionamento com pessoas de mesmo nivel
hierarquico 2. 3 4 5.
21c. Relacionamento com pessoas subordinadas 5 3 4 5
21d. Quantidade de horas de trabalho
1. 2. 3. 4. 5.

21e. Fun¢Bes que desempenha

coes d P 1. 2. 3 4 5.
24. O trabalho que vocé exerce é aquele para o qual foi  treinada?

1. Sim 2. NAo

25. Nos ultimos meses, vocé trabalhou na Policia além d 0 seu horario estabelecido?

1. SIM, MUITAS VEZES 2. SIM, ALGUMAS VEZES 3. SIM, POUCAS VEZES 4. NAo
26. Considerando os Ultimos seis meses, qual o principa | motivo que o levou a trabalhar, na Policia,
além de seu horario estabelecido?

1. PARA CONCLUIR, POR VONTADE PROPRIA, UMA TAREFA IMPORTANTE 3. POR OUTRO MOTIVO

2. CONVOCADA POR ORDEM SUPERIOR 4. NAO TRABALHEI ALEM DO MEU
HORARIO

27. Durante quanto tempo vocé j& trabalhou em horario n  oturno na Policia (entre 18:00 e 06:00
horas)?

1. NUNCA TRABALHEI 3. DE2 A6 MESES 5. DE1A5ANOS

2. CERCADE1MES 4. DE7A11MESES 6. MAIS DE 5 ANOS

28. E comum vocé sair de um servico e realizar outra at  ividade policial, imediatamente, sem descanso
algum (dentro ou fora da policia)?

1. SEMPRE ACONTECE 3. AsVEZES ACONTECE 5. Nunca
ACONTECE
2. MUITAS VEZES ACONTECE 4. POUCAS VEZES ACONTECE

29. Ao chegar em casa, vocé desempenha servicos domésti  cos:

1. SEMPRE ACONTECE 3. AsVEZES ACONTECE 5. Nunca
ACONTECE
2. MUITAS VEZES ACONTECE 4. POUCAS VEZES ACONTECE

30. Vocé recebe ajuda de alguém nos servicos domésticos  ?

1. SEMPRE ACONTECE 3. As VEZES ACONTECE 5. NuNcA
ACONTECE

2. MUITAS VEZES ACONTECE 4. POUCAS VEZES ACONTECE
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31. Como vocé se sente em relagdo aos servigos doméstic ~ 0s?
1. SATISFEITA 3. MuITO SOBRECARREGADA

2. PoucoO SOBRECARREGADA 4. INDIFERENTE

32. Quando vocé tirou férias na Policia pela Gltimavez ~ ?
1. HAATE 1 ANO ATRAS 2. HA 2 ANOS ATRAS 3. HA 3 ANOS OU MAIS 4.
NUNCA TIREI

33. Além de trabalhar na Policia, vocé exerce com regul  aridade outra atividade remunerada, com ou
sem vinculo empregaticio?

1. Sim 2. NAo

34. Qual é o ramo dessa atividade?

1. PRESTO SERVIGCO DE SEGURANGA PARTICULAR 3. TRABALHO COMO COMERCIANTE 5. OurTRoO.
QuAL
2. TENHO UMA FIRMA DE SEGURANGA 4. DIRIJO TAXI 6. NAO TENHO

OUTRA ATIVIDADE

35. Quantas horas por semana, em média, vocé dedica ae ssa outra atividade?
1. ATE10HORAS 2. DE11 A 20 HORAS 3. Mais DE 20 HORAS 4. NAO TENHO
OUTRA ATIVIDADE

36. Essa atividade é exercida em que periodo do dia?
1. PERIODO DIURNO (6:00 As 18:00 HORAS) 3. HORARIOS DIURNOS E NOTURNOS, ALTERNANDO SEGUNDO
O DIA DA SEMANA

2. PERIODO NOTURNO (DE 18:00 As 6:00 HORAS) 4. NAO TENHO OUTRA ATIVIDADE

37. Nessa outra atividade vocé ganha:
1. VALOR INFERIOR AO QUE RECEBE NA POLICIA 3. VALOR SUPERIOR AO QUE RECEBE NA PoLicia

2. VALOR IGUAL AO QUE RECEBE NA PoLICIA 4. NAO TENHO OUTRA ATIVIDADE

38. Vocé julga que as tarefas que executa no dia-a-dia  s&o adequadas a sua atividade/fungéo?
1. Sim 2. NEM SEMPRE 3. Nunca 4. NAo sEl
RESPONDER

39. Vocé recebe diretrizes/comandos claros para realiza  r suas atividades?

1. Sim 2. NEM SEMPRE 3. Nunca

40. Com que freqiéncia vocé precisa, no seu dia-a-dia, modificar as ordens que recebe, para
conseguir realiza-las?

1. SEMPRE 3. AsvVEzEs 5. Nunca

2. QUASE SEMPRE 4. RARAMENTE

41. Sinalize com um (x) os sintomas que tem apresentado nas ULTIMAS 24 HORAS.
1. MAOS E PES FRIOS

2. BocA SEcA

3. NO NO ESTOMAGO

4. AUMENTO DE SUDORESE (MUITO SUOR, SUADEIRA)

5. TENSAO MUSCULAR

6. APERTO DE MANDIBULA / RANGER OS DENTES

7. DIARREIA PASSAGEIRA



10.
11.
12.
13.
14.
15.
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44,

1.

45.

1.
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INSONIA (DIFICULDADE PARA DORMIR)

TAQUICARDIA (BATEDEIRA NO PEITO)

HIPERVENTILAGAO (RESPIRAR OFEGANTE, RAPIDO)
HIPERTENSAO ARTERIAL SUBITA E PASSAGEIRA (PRESSAO ALTA)
MUDANGA DE APETITE

AUMENTO SUBITO DE MOTIVAGAO

ENTUSIASMO SUBITO

VONTADE SUBITA DE INICIAR NOVOS PROJETOS

Sinalize com um (x) os sintomas que tem apresentado na ULTIMA SEMANA.
PROBLEMAS COM A MEMORIA
MAL-ESTAR GENERALIZADO, SEM CAUSA ESPECIFICA
FORMIGAMENTO DAS EXTREMIDADES
SENSACAO DE DESGASTE FiSICO CONSTANTE
MUDANGA DE APETITE
APARECIMENTO DE PROBLEMAS DERMATOLOGICOS (PROBLEMAS DE PELE)
HIPERTENSAO ARTERIAL (PRESSAO ALTA)
CANSAGO CONSTANTE
APARECIMENTO DE ULCERA
TONTURA / SENSAGAO DE ESTAR FLUTUANDO
SENSIBILIDADE EMOTIVA EXCESSIVA (ESTAR MUITO NERVOSO)
DUVIDA QUANTO A SI PROPRIO
PENSAR CONSTANTEMENTE EM UM SO ASSUNTO
IRRITABILIDADE EXCESSIVA
DIMINUIGAO DA LIBIDO (SEM VONTADE DE SEXO)

Sinalize com um (x) os sintomas que tem apresentado no ULTIMO MES.
DIARREIA FREQUENTE

DIFICULDADES SEXUAIS

INSONIA (DIFICULDADE PARA DORMIR)

NAUSEA

TIQUES

HIPERTENSAO ARTERIAL CONTINUADA (PRESSAO ALTA)
PROBLEMAS DERMATOLOGICOS PROLONGADOS (PROBLEMAS DE PELE)
MUDANGA EXTREMA DE APETITE

EXCESSO DE GASES

TONTURA FREQUENTE

ULCERA

ENFARTE

IMPOSSIBILIDADE DE TRABALHAR

PESADELOS

SENSAGAO DE INCOMPETENCIA EM TODAS AS TAREFAS
VONTADE DE FUGIR DE TUDO

APATIA, DEPRESSAO OU RAIVA PROLONGADA

CANSACO EXCESSIVO

PENSAR / FALAR CONSTANTEMENTE EM UM SO ASSUNTO
IRRITABILIDADE SEM CAUSA APARENTE

ANGUSTIA / ANSIEDADE DIARIA

HIPERSENSIBILIDADE EMOTIVA

PERDA DO SENSO DE HUMOR

Vocé exerce sua atividade policial na mesma comunid  ade em que mora?
Sim 2. NAo

Como vocé analisa o risco que corre na sua atividad e atual na Policia?
RISCO CONSTANTE 2. RISCO EVENTUAL 3. NAOHARISCO
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46. Como vocé analisa o risco que sua familia corre por causa de sua atividade atual na Policia?

1. RISCO CONSTANTE 2. RISCO EVENTUAL 3. NAO HARISCO

47. Quais o0s riscos que vocé corre no seu exercicio pro  fissional?

45a. Ser atropelado, sofrer acidente de transito

45b. Queimadura por fogo ou quimica

45c. Explosdo (bomba, granada, outros explosivos)

45d. Ser atingido por arma de fogo

45e. Ser ferido por arma branca

45f. Sofrer agresséo fisica

45g. Sofrer violéncia sexual (assédio, estupro)

45h. Sofrer violéncia psicoldgica (ameagas, humilhagées)

45i. Ser sequestrado

45j. Envenenamento, intoxicagao por gases ou fumaca

45k. Sofrer danos de audigcdo decorrentes de ruidos intensos ou de exploséo
45I. Acidente com animais usados no trabalho policial (cavalo, cao)

45m. Outro. Qual?

48. Quanto risco o policial corre nos seguintes momento s?

Muito
46a. No transporte coletivo (no trajeto de ida e volta para o trabalho) 1
46b. Nas folgas 1
46¢. No exercicio de outras atividades profissionais 1
49. Com que frequéncia cada uma das situagdes abaixo oc  orre com vocé? .
FREQUENTEMENT As
E VEZES
47a. Vocé tem que fazer suas tarefas de trabalho com muita
rapidez 1. 2.
47b. Vocé tem que trabalhar intensamente (isto €, produzir muito
em pouco tempo) 1. 2.
47c. Seu trabalho exige esforco demais de vocé 1 2
47d. Vocé tem tempo suficiente para cumprir todas as tarefas de
seu trabalho L 2.
47e. O seu trabalho costuma lhe apresentar exigéncias
contraditorias ou discordantes 1 2.
47f. Vocé tem possibilidade de aprender coisas novas através de
seu trabalho 1 2.
47g. Seu trabalho exige muita habilidade ou conhecimentos
especializados 1. 2.
47h. Seu tipo de trabalho exige que vocé tome iniciativas 1 2
47i. Vocé tem que repetir muitas vezes as mesmas tarefas de seu
trabalho 1 2.
47j. Vocé pode escolher COMO fazer o seu trabalho 1 5
47k. Vocé pode escolher O QUE fazer no seu trabalho 1 5

Sim
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RARAMENTE
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4.
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4.
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47|. Seu trabalho lhe causa estresse intenso

50. Até que ponto vocé concorda ou discorda das seguint es afirmacdes a respeito de seu ambiente de
trabalho?

CONCORDO CONCORDO MAIS DISCORDO MAISDO  DISCORDO

TOTALMENTE DO QUE QUE CONCORDO  TOTALMENTE
DISCORDO

48a. Existe um ambiente calmo e agradavel onde vocé
trabalha 1. 2. 3. 4,
48b. No trabalho, as pessoas se relacionam bem umas com
as outras 1 2 3 4
48c. Vocé pode contar com o apoio dos seus colegas de
48d. Se vocé nao estiver num bom dia, seus colegas
compreendem 1 2. 3. 4.
48e. No trabalho, vocé se relaciona bem com seus
superiores 1 2. 3. 4.
48f. Vocé gosta de trabalhar com seus colegas

1. 2. 3. 4.
51. Dé uma nota de 0 a 10 para o seu grau de satisfacdo  no trabalho em relagéo a:

NoTA

49a. Volume de trabalho ol 1112113l (2]l 6l [ 7] 8l 9] [1d
496, Salrio (ol (3121 [3] [][5] (6] [7] 8] [9] 10
49c. Localizagdo ou area geografica de atuagéo ol 1112113l [allsllsll7]]8l] oll10
49d. Horério de trabalho ol M1l 21131 2115116l [71[ 8] 9] [10l
49e. Tipo de atividade que executa ol 11121131 12115116l [71 8]l 9] [10l
49f. Nivel de responsabilidade assumida na sua atividade/fungéo ol T21T21131 12115116l {7118l 9] 10
49g. Perspectivas de promog&o ol 21E 21516l 71181 9] 1ol
49h. Reconhecimento de seu mérito por parte da instituicdo policial o111 213 715161 718191 1ol
49i. Reconhecimento de seu trabalho por parte da populagéo ol 1213121516l 718l ol 10|

BLOCO 3

O terceiro bloco da pesquisa se refere a suas condi  ¢6es de saude: habitos alimentares, atividades
fisicas, problemas de saude e utilizagcdo de servico s médicos e hospitalares.

52. Vocé pratica, com regularidade, atividades fisicas especificas para melhorar sua salde,
condicionamento fisico ou para fins estéticos?

Atencéao! Considere atividade fisica regular aquela praticada pelo menos durante vinte (20) minutos de cada
vez.

1. 4 0u+ VEZES POR SEMANA 3. UMA VEZ POR SEMANA 5. POUCAS VEZES POR ANO
2. DE 2 A 3 VEZES POR SEMANA 4. DE 2 A 3VEZES POR MES 6. NAO PRATICO

53. Qual a sua altura (metros)? | | | |

54. Qual o seu peso (kg)? | | [ |, |

55. Algum médico ou outro profissional da area da saude ja Ihe disse que seus niveis de colesterol
(gordura no sangue) estavam elevados?

1. Sim 2. NAo

56. Algum médico ou outro profissional da area da saude ja Ihe informou que vocé era hipertensa ou
tinha presséo alta?
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1. SiM, APENAS UMA VEZ 3. SIM, APENAS DURANTE A GRAVIDEZ 5.

NAO SEI RESPONDER

2. SIM, MAIS DE UMA VEZ EM DIAS DIFERENTES 4. NAO, NUNCA TIVE PRESSAO ALTA

57. Em relagdo a problemas do coracdo e aparelho circul

atério, quais das condigbes abaixo vocé

apresentou ou tratou nos Ultimos 12 meses?

55a. Lesdo de alguma valvula cardiaca
55b. Doenga congénita do coragéo
55c. Arteriosclerose (espessamento de artérias)

55d. Hipertenséo arterial (presséo alta)

55e. Acidente vascular cerebral (derrame, trombose, embolia, hemorragia cerebral)

55f. Angina de peito
55¢. Infarto agudo do miocardio
55h. Aneurisma

55i. Qualquer outro problema ligado ao coragéo

58. Em relacdo ao sistema digestivo, quais das condi¢de
Ultimos 12 meses?

56a. Calculos (pedras) na vesicula biliar

56b. Cirrose do figado

56¢. Hepatite

56d. Ictericia

56e. Ulcera

56f. Hérnia

569g. Gastrite cronica

56h. Indigestéo frequiente

56i. Diverticulite crénica

56j. Colite cronica

56k. Constipacgéo freqiiente (prisdo de ventre)
56l. Cancer de estdmago, intestino, célon ou reto

56m. Qualquer outra doenga do aparelho digestivo

59. Em relacdo a problemas glandulares e das células sa

Sim

ol s S e e s

s abaixo vocé apresentou ou tratou nos

Sim
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ngiiineas, quais das condi¢des abaixo vocé

apresentou ou tratou nos Ultimos 12 meses?

57a. Bécio ou algum problema da tiredide
57b. Diabetes

57c. Outro problema glandular

Sim NAo
1 2
1 2
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57d. Anemia de qualquer tipo

1 2.
57e. Leucemia

1 2.
57f. Doenga de Hodgkin 1 5
57g. Outra doenga do sangue 1 5
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60. Em relacdo ao aparelho reprodutivo, quais das condi  ¢fes abaixo vocé apresentou ou tratou nos

dltimos 12 meses?

SiM
58a. Cancer no seio 1
58b. Tumor, cisto ou outro problema de Utero ou ovario 1
58c. Retirada do Utero (Histerectomia) 1
58d. Retirada de um dos ovarios 1
58e. Qualquer outro problema do aparelho reprodutivo 1
61. Em relacdo a problemas do sistema nervoso (cérebro, medula e nervos), quais das condigdes
abaixo vocé apresentou ou tratou nos dltimos 12 mes es?

Sim NAo

59a. Dores de cabeca freqlientes / enxaquecas 1 5
59b. Nevralgias / neurites 1 5
59c. Desmaios repetidos / convulsées 1 5
59d. Doenga de Parkinson 1 5
59e. Outro problema do sistema nervoso 1 5

62. Nos ultimos 12 meses, quais das situac8es abaixo vo  cé sofreu durante seu trabalho na Policia?

60a. Lesdes por atropelamento ou acidente com veiculo motorizado
60b. Queimaduras por fogo ou quimicas

60c. Explosédo com lesdes (combustiveis, bujdo de gas, explosivos, fogos, bomba, granada, etc.)
60d. Envenenamento, intoxicagdo por gases ou fumaca

60e. Perfuragdo por arma de fogo

60f. Perfuragéo por arma branca

60g. Sofreu agressao fisica

60h. Sofreu agressao verbal

60i. Sofreu assédio ou agresséo sexual

60j. Acidentes com animais usados no trabalho policial (c&do, cavalo)
60k. Queda

60I. Acidente por desmoronamento

60m. Tentativa de suicidio

60n. Sofreu tentativa de homicidio

600. Contaminagao por bactérias ou outros microorganismos (risco biol6gico)

63. Em relacdo a les@es permanentes, quais das condicde s abaixo vocé apresenta?

Sim
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6l1a. Algum dedo ou membro amputado
61b. Algum seio, rim ou pulmao retirado

61c. Alguma paralisia permanente de qualquer tipo

61d. Alguma deformidade permanente ou rigidez constante de pé, perna ou coluna

61e. Alguma deformidade permanente ou rigidez constante de dedo, mao ou braco

61f. Incapacidade para reter fezes ou urina
61g. Qualquer outra incapacidade
64. Alguma dessas lesGes permanentes foi causada pelo t

1. Sim 2. NAo

65. Nos ultimos 12 meses, vocé sofreu alguma incapacida
1. Sim. Por| [ | bIAS oU | [ | MESES

66. Dos sintomas fisicos e mentais abaixo, quais ocorre

64a. Tem dores de cabeca freqlientemente
64b. Tem falta de apetite

64c. Dorme mal

64d. Assusta-se com facilidade

64e. Tem tremores na mao

64f. Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou agitado(a)
64g. Tem ma digestao

64h. Tem dificuldade de pensar com clareza
64i. Tem se sentido triste ultimamente

64j. Tem chorado mais do que de costume

rabalho policial?

3. NAO TENHO LESOES PERMANENTES
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Sim

Ll s S e el o

de temporaria decorrente de seu trabalho?

2. NAo

m com vocé atualmente?

64k. Encontra dificuldade para realizar com satisfagdo suas atividades diarias

64l. Tem dificuldade para tomar decisdes

64m. Tem dificuldade no servigo (seu trabalho é penoso, lhe causa sofrimento)

64n. E incapaz de desempenhar um papel Gtil em sua vida
640. Tem perdido o interesse pelas coisas

64p. Vocé se sente uma pessoa inutil, sem préstimo

64q. Tem tido a idéia de acabar com a vida

64r. Tem sensacdes desagradaveis no estbmago

64s. Sente-se cansado o tempo todo

64t. Vocé se cansa com facilidade

67. Nos ultimos 12 meses, quais dos tratamentos e técni

65a. Homeopatia

cas terapéuticas abaixo vocé utilizou?
SiM NAo

1. 2.

Sim
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65b. Acupuntura
65c. Psicoterapia
65d. Fisioterapia

65e. Esclerose de varizes

e
NN

BLOCO 4
O quarto e Ultimo bloco se refere ao consumo de sub  stancias.

68. Vocé é ou ja foi fumante?

1. NUNCA FUMEI 3. FUMO REGULARMENTE

2. PAREIDEFUMARHA|___ | |ANOsoOuU|___ | |MESES 4. FUMO  EVENTUALMENTE  (SOMENTE
CIGARRO DE AMIGOS)

69. Com que idade vocé passou a fumar com regularidade?
1. Com| | | ANOS 2. NAO SEI INFORMAR 3. NUNCA FUMEI REGULARMENTE 4.

NUNCA FUMEI

70. De um més para cé, vocé fumou algum cigarro?
1. SiM, FUMEI EM 20 DIAS OU MAIS 2. SIM, FUMEI DE 6 A 19 DIAS 3. SiM, FUMEIDE 1 A5 DIAS

71. Quantos cigarros vocé fuma ou fumava, em média, por dia?
1. Mais DE 20 CIGARROS POR DIA 3. DE1A10CIGARROS POR DIA 5. NUNCA  FUMEI
REGULARMENTE

2. DE 11 A 20 CIGARROS POR DIA 4. NAO SEI INFORMAR 6 NUNCA FUMEI

72. Com que freqiéncia vocé toma bebidas alcodlicas (ce  rveja, chopp, vinho, pinga, “caipirinha”,
aperitivos, sidra, etc.)?

1. DIARIAMENTE OU QUASE TODO DIA (4 OU MAIS VEZES POR SEMANA) 4. RARAMENTE (MENOS DE 1 VEZ
POR MES)

2. PELOMENOS 1 VEZ POR SEMANA 5. PAREIDE BEBER

3. OCASIONALMENTE (PELO MENOS 1 VEZ POR MES) 6. NUNCA  TOMEI  BEBIDA
ALCOOLICA

73. De um més para ca, vocé tomou alguma bebida alcodli  ca?
1. Sim, BEBI EM 20 DIAS OU MAIS 2. SIM, BEBIDE 6 A 19 DIAS 3. Sim, BEBIDE 1 A5 DIAS

74. Qual o tipo de bebida alcodlica que vocé costuma TO  MAR COM MAIS FREQUENCIA? (citar apenas
uma)

1. CERVEJA OU CHOPP 4. SIDRA OU CHAMPANHE 6. OuTRO. QuUAL?

2. PINGA, UISQUE, VODKA OU CONHAQUE 5. VINHO 7. NAO COSTUMO BEBER
3. Licor

4. NAo
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A figura abaixo mostra que as diferentes bebidas t&  m uma concentracdo de alcool diferente e em geral
sdo servidas em copos de tamanhos variados. Vocé de  ve responder a questdo seguinte levando em
conta que:

1 dose significa

- ) § *

1 copo de = 1lcélicedevinho = 1ltagadevinho = 1 caneca de
vodka ou pinga do Porto ou de mesa chopp ou 1 lata
licores de cerveja

75. Quantas doses vocé costuma beber de cada vez?
1. COSTUMO BEBER | [ | boses 2. NAO COSTUMO BEBER

76. De um més para ca, vocé tomou alguma bebida alcodli  ca até se embriagar (“porre”)?
1. Sim, BEBI ASSIM EM 20 DIAS OU MAIS 3. SIM, BEBIASSIM DE 1 A5 DIAS
2. SiM, BEBI ASSIM DE 6 A 19 DIAS 4. NAo

77. Nos ultimos 12 meses, vocé utilizou alguma das segu  intes substancias?

Sim
75a. Remédio para emagrecer ou ficar acordada (HIPOFAGIN, MODEREX, GLUCOENERGAN, INIBEX,
DEsSOBESI, REACTIVAN, PERVITIN, DASTEN, ISOMERID, MODERINE, DUALID ouU PRELUDIN, ETC. N&o vale 1.
adogante ou cha.)
75b. Substancia para sentir barato (LANGA-PERFUME, LOLO, COLA, GASOLINA, BENZINA, ACETONA, REMOVEDOR
DE TINTA, THINNER, AGUA-RAZ, ETER, ESMALTE, TINTA, ARTANE, ASMOSTERONA, BENTYL, AKINETON OU CHA DE
LiRIO, DOLANTINA, MEPERIDINA, DEMEROL, ALGAFAN, TYLEX, HEROINA, MORFINA, OPIO, PAMBENYL, SETUX, 1.
TusSIFLEX, GOTAS BINELLI, SILENTOS, BELACODID OU ERITOS, ETC.)
75c. Maconha

75d. Tranquilizante, ansiolitico, calmante ou antidistdnico (DiAzEPAN, DIENPAX, LORIUM, LORAX, ROHYPNOL,
PSICOSEDIN, SOMALIUM OU LEXOTAN, ETC.)

75e. Sedativo ou barbitirico (OPTALIDON, FLORINAL, GARDENAL, TONOPAN, NEMBUTAL, COMITAL OU
PENTONAL, ETC.) 1
75f. Anabolizante para aumentar a musculatura (bomba) ou dar forga

1.
75g. Cocaina, crack ou pasta de coca 1
78. Das substéancias citadas neste questionario, vocé ja usou alguma injetando na veia (pico)?
1. Sim. QUAL? 2. NAo
79. Depois de beber ou usar qualquer tipo de substancia , vocé ja:

Sim

77a. Teve problema com a familia

77b. Teve problema de saude

77c. Teve dificuldade na relacéo sexual

77d. Deixou de usar preservativo/camisinha nas relages sexuais

77e. Teve problema emocional / “crise nervosa”

77f. Teve problema de agressividade

779. Se envolveu em acidentes no transito (atropelamentos, colisdo, etc.)
77h. Teve problema no trabalho

77i. Faltou ao trabalho
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78. Vocé ja precisou ingerir bebida alcodlica ou ou  tra substancia em decorréncia do estresse gerado
pela atividade policial?

1. FREQUENTEMENTE 2. AsvVEzEs 3. RARAMENTE 4. NuUNCA

Prezada policial,

Obrigada por colaborar com a pesquisa. Caso deseje comentar mais alguma coisa sobre suas condi¢des de
trabalho e de salde, aproveite 0 espaco abaixo para escrever suas opinides e sentimentos.




