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RESUMO

O estresse ocupacional esta associado a varios efeitos adversos a saude, os quais
sao parcialmente mediados pelo cortisol, que € o hormdnio final do eixo Hipotalamo—
Hipofise-Adrenal e esta envolvido na regulagéo de varios processos corporais. Nessa
perspectiva, o objetivo geral desse trabalho foi avaliar a expressao do estresse cronico
ocupacional em mulheres policiais penais das cidades de Rio Brilhante e Dourados,
Mato Grosso do Sul. Foi realizada uma pesquisa de carater exploratério, com
delineamento transversal e abordagem quantitativa, por meio da mensuragao dos
niveis de cortisol capilar para verificar o estresse crdnico, foram aplicados, escala de
vulnerabilidade ao estresse no trabalho (EVENT), Malash Burnout Inventory (MBI) e o
Diagrama de Corlett e Bishop. Em relagao a expressao de cortisol capilar, 88% das
participantes estavam com os niveis abaixo do normal. Ndo houve associacao entre
o nivel de cortisol capilar e presenga da Sindrome de Burnout (SB), nem com suas
subescalas. Os dados encontrados demonstraram a presenca da SB em 14,7%
(1C95%: 7,6% a 24,7%) das participantes, sobretudo nas mais jovem, nas sem filhos
e nas que atuam na area de assisténcia. Houve associacgao significativa entre o alto
nivel de exaustdo emocional e atuar na area de assisténcia, consumo de bebida
alcodlica e nao praticar atividade fisica; entre o baixo nivel de realizagao profissional
e a faixa etaria e a quantidade de filhos; entre o alto nivel de despersonalizacéo e
atuar na area de assisténcia e o consumo de bebida alcodlica. Cerca de 70% das
servidoras apresentaram niveis de vulnerabilidades ao estresse, superior e médio
superior no Fator 1 (Clima e funcionamento organizacional). Houve maior escore
meédio de intensidade de dor nas policiais penais com nivel de vulnerabilidade ao
estresse de médio superior a superior em comparagao ao nivel médio a inferior, no
entanto, ndo houve diferengca em relacdo aos valores de cortisol capilar. A relagao
entre desconforto postural e estresse ocupacional ainda nao foi estabelecida de forma
conclusiva na literatura, no entanto, & plausivel propor sua contribuicdo para
desconforto postural e sintomas osteomusculares. Os resultados evidenciaram a
necessidade de atencao a saude mental dessas profissionais e do desenvolvimento

de estratégias que minimizem os efeitos danosos do trabalho no carcere.

Descritores: esgotamento psicoldgico; estresse ocupacional; hidrocortisona; prisdes



ABSTRACT

Chronic occupational stress is associated with several adverse health effects, which
are partially mediated by cortisol, which is the end hormone of the HPA axis and it is
involved in the regulation of several bodily processes. From this perspective, the
general objective of this work was to evaluate the expression of chronic occupational
stress in female criminal police officers in the cities of Rio Brilhante and Dourados. An
exploratory research was carried out, with a cross-sectional design and quantitative
approach, by measuring hair cortisol levels and applying instruments. Regarding the
expression of measured hair cortisol, 88% of the participants had levels below normal.
There was no association between the level of hair cortisol and the presence of BS,
nor with the BS subscales. The data demonstrated the presence of BS in 14.7% (95%
Cl: 7.6% to 24.7%) of the participants, especially in younger women, those without
children and those who work in the care sector. There was an association between a
high level of emotional exhaustion and working in the care area, drinking alcohol, and
not practicing physical activity; between the low level of professional achievement and
the age group and number of children; between the high level of depersonalization and
working in the assistance area and the consumption of alcoholic drinks. Around 70%
of the servers presented levels of vulnerability to stress, higher, and upper medium in
Factor 1 (Climate and organizational functioning). There was a higher mean pain
intensity score in criminal police officers with a higher to upper medium level of
vulnerability to stress compared to the medium to lower level, however, there was no
difference regarding hair cortisol values. The relationship between postural discomfort
and occupational stress has not yet been conclusively established in the literature,
however, it is plausible to propose its contribution to postural discomfort and
musculoskeletal symptoms. The results highlighted the need for attention to the mental
health of these professionals and the development of strategies that minimize the

harmful effects of prison work.

Decs: burnout psychological; hydrocortisone; occupational stress; .
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1 INTRODUGAO

A nogao e a terminologia de “estresse” foram inicialmente introduzidas pelo
endocrinologista canadense Hans Selye em 1936. A definicdo de estresse de Selye
se referia a uma resposta corporal ampla e ndo especifica desencadeada por um
estimulo ou circunstancia estressante (Silva et al., 2018).

O estresse é a soma de respostas fisicas e mentais produzidas por estimulos
externos (estressores) e que permitem ao individuo ultrapassar determinadas
exigéncias do meio ambiente, originando desgaste fisico e mental causado por esse
processo (Sadir et al., 2010). E um processo bioldgico, emocional e mental que se
inicia a partir da percepg¢ao de uma situacéo de ameaga ou perigo (Thompson, 2014).
O impacto que ele causa no individuo, pode ser tanto de consequéncias positivas,
como de negativas, principalmente, se sua exposi¢cao, for em nivel excessivo e
continuo.

Também foi observado que em diferentes organismos, o padrao de reag¢ao aos
estressores permaneceu consistente, exercendo uma influéncia especifica na
ativagao do eixo Hipotalamo-Hipdéfise Adrenal (HPA). Essa ativagao facilitou medidas
regulatérias dentro do préprio eixo HPA, bem como de outros sistemas
interconectados, como o sistema imunolégico.

No contexto do sistema imunoldgico, o estresse pode induzir a apoptose de
células T, suprimir a produgao de anticorpos contra células B e, por fim, impedir a
migracdo de neutréfilos durante o processo inflamatério. Consequentemente,
qualquer interrupgéo ou desequilibrio nesses processos tem o potencial de dar origem
a varias doencas (Silva et al., 2018).

O cortisol, comumente chamado de “hormdnio do estresse”, é sintetizado nas
glandulas suprarrenais (especificamente, na zona fasciculada e na zona reticular), as
quais, iniciam a produgao de cortisol, adrenalina e noradrenalina, precipitando
diversas alteragbes metabdlicas. Representa o principal glicocorticoide endégeno em
humanos, secretado em resposta ao hormdnio adrenocorticotroéfico (ACTH) e é
indispensavel para a sobrevivéncia. Esse hormdnio funciona modulando diversos
mecanismos metabdlicos, imunolégicos e homeostaticos (Silva et al., 2018).

A saude do trabalhador pode ter esses mecanismos afetados pelos fatores
psicossociais. Isso ocorre devido a interagao entre trabalho, ambiente, satisfacdo no

trabalho e condi¢des organizacionais. Essas interagdes também podem ser chamadas
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de interagbes psicofisicas, psicofisiolégicas ou psicoergonémicas (Vasquez et al.,
2015). De acordo com a Organizagao Mundial da Saude, o estresse € uma condi¢ao
que afeta mais de 90% da populagao mundial (OMS, 2019).

O estresse decorrente dos ambientes laborais e da organizagao do trabalho
tem um impacto em varios trabalhadores. Conhecido como estresse ocupacional,
passou a ser um tema mais estudado a partir da década de 1990, com enfoque
principal no impacto que tem na saude do trabalhador, visto que além de efeitos
deletérios no organismo humano, também pode afetar a eficiéncia do trabalhador e
sua satisfagao no trabalho (World Health Organization, 2011).

Embora todas as profissbes sejam geradoras de certo grau de estresse,
algumas chamam a atencao devido ao alto nivel de tensédo envolvida. Entre essas,
encontra-se a do policial, apontada como uma das ocupag¢des de maior risco (World
Health Organization, 2010). Sao profissionais que oferecem assisténcia direta aos
usuarios do servigo, como agentes de seguranga publica, agentes socioeducativos,
policiais militares, agentes penitenciarios, bombeiros militares, policiais civis (Vasquez
et al., 2015).

Os agentes de seguranga publica, no exercicio de suas fungdes, sao
frequentemente expostos a um ambiente hostil e sdo suscetiveis a fatores que podem
prejudicar seu bem-estar fisico, psicolégico e moral. Essas atividades exigem a
capacidade de manter o foco, alcangcar um alto nivel de produtividade dentro dos
prazos designados, lidar com situag¢des inesperadas que envolvem violéncia direta ou
indireta e assumir grandes responsabilidades. Todos esses fatores sao considerados
situagdes estressantes (Bundchen et al., 2017).

Pelas caracteristicas da profissdo, o policial penal tem uma significativa
propensao ao estresse ocupacional, em um nivel critico, que pode desencadear
doencgas e disfungdes fisicas, como hipertensao arterial, Ulcera gastroduodenal,
obesidade, cancer e doengas dermatoldgicas, além de transtornos mentais,
depressao, Sindrome de Burnout, agressividade e até o suicidio (World Health
Organization, 2010).

Fazendo um recorte de género e trazendo um enfoque para a mulher que
trabalha na segurancga publica, Schneider et al. (2017) realgou um cenario complexo
e contraditério de negociagbes, no qual mulheres na seguranga publica estédo
envolvidas. Essa configuragao esta entrelagada com a dindmica de poder baseada na

hierarquia, numa rotina diaria de trabalho profundamente influenciada pelas
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desigualdades de género e que ocorre em um ambiente caracterizado pela violéncia
institucional, a qual surge de nogdes preconcebidas e comportamentos
discriminatérios em relagao as mulheres.

Fundamentado nesse cenario, diante da possibilidade do cortisol obtido nos
cabelos ser considerado um biomarcador para mensurar o estresse crénico, acrescido
do fato de que as mulheres que trabalham em presidios constituem um grupo
propenso a apresentar estresse no trabalho, se justifica esta pesquisa, pois julga-se
importante investigar a expressao do estresse cronico ocupacional, considerando a
dosagem do nivel de cortisol capilar, para identificar se este ocasiona agravos na
saude das policiais penais que atuam nas cidades de Rio Brilhante e Dourados.

Acresce-se que a analise de cortisol capilar apresenta um meio complementar
de monitorizacdo do estresse, capturando a exposi¢cdo sistémica por um longo
periodo, haja vista ser considerado um biomarcador que auxilia no diagndstico de
alteracdes mentais em trabalhadores.

Uma forma de avaliar o nivel de estresse, agudo e cronico, é a partir da
mensuragao do cortisol, o qual € um hormonio liberado no organismo, normalmente,
em situagdes interpretadas pela pessoa, como estressoras. Tem sido considerado um
importante biomarcador, utilizado como estratégia de busca e vigilancia em saude.
Segundo Russel et al. (2012) existem quatro métodos distintos para testar os niveis
de cortisol (sangue, saliva, urina e cabelo), neste trabalho, foi utilizado o do cabelo,
conhecido como cortisol capilar, pois esse possibilita uma medida de estresse crbnico.

Outra forma de avaliar o estresse € a partir de instrumentos como escalas e ou
inventarios que verifigquem sinais/sintomas fisicos e psiquicos, bem como o
desenvolvimento de doencas, em virtude do estresse ocupacional. Assim, tais
instrumentos podem intermediar a identificacdo de riscos psicossociais no ambiente
de trabalho, bem como no diagnéstico de doengas. Investigar se o trabalhador faz uso
de substancias psicoativas como estratégia para enfrentar o estresse ocupacional,
também contempla o estudo do nivel de estresse cronico e beneficia a saude do
trabalhador.

Tais investigagdes aconteceram no sentido de contribuir para a melhoria das
condicdes laborais e de saude destes trabalhadores, pois, sabe-se que, uma vez
identificados fatores agressores e de adoecimento mental no trabalho, vislumbra-se
uma oportunidade de discussao com os gestores para propor solugdes e minimizar

efeitos. Além disso, a prevengao em relagédo aos riscos psicossociais e o diagnostico
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de doencas no ambiente laboral promove melhorias na saude mental dos
trabalhadores.

Nesta perspectiva, ressalta-se a ateng¢ao aos riscos psicossociais do estresse
ocupacional e as tentativas de se estabelecer politicas e normas, bem como o seu
manejo (Pereira, 2014).

Diante do cenario complexo enfrentado pelas mulheres policiais penais das
cidades de Rio Brilhante e Dourados, surgiu a necessidade premente de investigar de
forma aprofundada os desafios relacionados ao estresse crdnico ocupacional que
enfrentam. Especificamente, € crucial compreender se os diversos estressores
presentes no ambiente de trabalho dessas profissionais estdo associados aos niveis
de cortisol capilar. Portanto, o problema de pesquisa central foi verificar possivel
relacdo significativa entre os estressores ocupacionais especificos enfrentados por
mulheres policiais penais e os niveis de cortisol capilar? Esta indagag¢ao visou nao
apenas identificar os fatores que contribuem para o estresse crénico nesse grupo,
mas também aprofundar a compreensao sobre os impactos desses estressores na

saude dessas mulheres policiais penais.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 CORTISOL E A FISIOLOGIA DO ESTRESSE
2.1.1 Eixo Hipotalamo-Hipéfise-Adrenal (HPA)

O estresse crbnico estd associado a varios efeitos adversos a saude, como
disturbios cardiovasculares, metabdlicos e mentais e alteragcdbes na resposta
imunoldgica (Cohen et al.,, 2007). Esses efeitos negativos do estresse sao
parcialmente mediados pelo cortisol, que € o horménio final do eixo hipotalamo-
hipofise-adrenocortical (HPA), regulador essencial da reatividade ao estresse
(Chrosos et al., 2007; 2009).

Diante de um evento estressor, o hipotalamo produz o fator de liberagao de
corticotrofica (CRF), o qual possui receptores na adenohipéfise. O CRF estimula a
hipdfise a produzir o hormdnio adrenocorticotréfico (ACTH). O ACTH, por sua vez,
atua sobre a glandula adrenal para estimular a liberagdo de cortisol (Guyton e Hall,

2011), conforme ilustrado na figura 1.

Figura 1 - Mecanismo de regulacao da secrecgéo de glicocorticoides
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Fonte: Guyton e Hall (2011, p. 956)

O cortisol é o produto do HPA e marcador de sua atividade. Atua na mobilizacao
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de recursos fisicos para reagir a ameaga imediata e, posteriormente, retornar a
homeostase (Hodgson et al., 2004). Essas a¢cdes no HPA sao relevantes para que o
individuo possa superar situagdes possivelmente ameacadoras.

Esse sistema tende a lidar bem com o estresse agudo, momentaneo, no
entanto, a exposigcdo continua pode desregular o eixo HPA, causando variagdes
prolongadas nos niveis de cortisol (Gunnar e Quevedo, 2007; Smith e Vale, 2006),
alterando a sensibilidade e a fina regulagéo do eixo HPA (Thompson, 2014).

Caso nao estabilize sua secrec¢ao, as glandulas adrenais produzem cortisol em
excesso, podendo prejudicar os sistemas imunoldgico, cardiovascular,
neuroenddcrino, dermatologico, gastrointestinal e nervoso, além de desencadear
transtornos mentais (Gunnar e Quevedo, 2007).

Disturbios na regulacdo do eixo HPA tém o potencial de causar um
desequilibrio no sistema imunolégico. Esse desequilibrio pode se manifestar como
uma superestimulacdo, resultando em imunossupressao, ou uma estimulagao
reduzida e baixos niveis de cortisol, tornando o corpo mais propenso a inflamacodes e
infeccoes (Webster et al., 2002).

2.1.2 Dosagem do cortisol capilar

Foi evidenciado que alteragbes de longo prazo na atividade do eixo HPA
resultam no acumulo de cortisol no fio capilar, o que pode servir como um biomarcador

do estresse crénico, conforme a figura 2.

Figura 2 - Mecanismo de incorporagao de cortisol no fio de cabelo
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Fonte: Raul, et al. (2004).
Embora seja possivel medir o cortisol com o fio de cabelo, ainda ha

controvérsias sobre como o cortisol penetra no cabelo. As explicagdes sdo baseadas
em estudos envolvendo a detecgao de drogas capilares (Boumba et al., 2006).
Aponta-se como uma hipétese, que a penetragao ocorre na regido medular da haste
capilar por meio da difusdo passiva do sangue, especificamente da fragdo de cortisol
livre. Outra hipotese sugere que o cortisol reveste a cuticula externa por meio de
secrecdes encontradas no sebo ou no suor (Raul et al., 2004).

Um dos pioneiros a investigar a presenca fisioldgica de glucorticéides na haste
capilar foi Raul et al. (2004). Sublinhando seus achados, fundamentalmente, esta
estabelecido que pode envolver a deposi¢ao direta, que ocorre por difusao a partir dos
vasos sanguineos do foliculo piloso.

Além disso, a difusdao do suor e da secregao sebacea no couro cabeludo
também pode contribuir para esse processo, ilustrado na figura 3. E possivel que a
deposicdo ocorra por meio de veiculos como fumaca, pélen e outras substancias. O
contato fisico também pode desempenhar um papel nesse processo. No caso do
cortisol, essa substancia pode ser potencialmente encontrada em cremes e residuos
na pele. Se os individuos manusearem essas substancias, elas podem contaminar
seus cabelos (Gow, 2010; Stalder e Kirschbaum, 2012).

Figura 3 - Mecanismos de incorporagao e eliminagdo de substancias lipofilicas no
cabelo
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Estudos indicaram que as concentracdes de cortisol no cabelo sdo de fato
elevadas em individuos expostos a estresse significativo quando comparados a
controles compativeis a seus proprios niveis antes da imposicdo ao estresse
(Dettenborn et al., 2010; Mayer et al., 2018).

O cortisol capilar pode refletir mais substancialmente os niveis basais de
cortisol por longos periodos, representando assim a produgado longitudinal, ao
contrario da resposta temporal diaria do cortisol (Wright et al., 2018).

O cortisol salivar, o sangue e a urina sao indicadores adequados da resposta
diaria ou de curto prazo ao estresse, mas sao incapazes de produzir resultados a
longo prazo devido as flutuagdes fisioldgicas inerentes. Ao que se destaca a vantagem
de avaliar a concentracdo de cortisol capilar, a de possibilitar uma retrospectiva do
funcionamento do eixo HPA ao longo do tempo (Wright et al., 2018).

Reforgando essa vantagem, Manenschijn et al. (2011) destacam que a medigao
do cortisol capilar € um método desenvolvido para medir os niveis de cortisol a longo
prazo. Tal analise capilar apresenta um meio complementar de monitorar o estresse,
identificando a exposi¢ao sistémica ao cortisol, por prazos prolongados.

Em suma, é concebivel que o estresse crénico possa ser avaliado examinando
o cortisol capilar como biomarcador, por meio de alteragdes na atividade de longo
prazo do eixo HPA (O’brien et al., 2013). Em contraste com as “amostras pontuais”
obtidas do plasma ou da saliva, sua obtengcdo no cabelo fornece uma medida
integrada da atividade do sistema HPA e, portanto, do estresse fisiolégico, durante o
periodo de incorporacdo hormonal. Pode, entao, fornecer uma medida retrospectiva
da secrecdo de cortisol sistémico durante o tempo de crescimento do cabelo

correspondente (Binz et al., 2016).

2.2 O ESTRESSE OCUPACIONAL COMO DESENCADEADOR DE AGRAVOS A
SAUDE

O estresse pode ser considerado como um estimulo, uma reagao a um estimulo
ou os efeitos fisiologicos dessa reacdo (Kemeny, 2003; Godoy, 2018), assim, a
resposta neurobioldgica ao stress ocorre quando o organismo é exposto a fatores de
estresse.

Partindo dessa compreenséo, os estressores podem ser de natureza fisiolodgica

ou psicolégica (Dickerson e Kemeny 2004; Crielaard et al., 2021) e terem
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apresentagcao aguda ou cronica. Um estressor agudo desencadeia uma resposta
imediata ao estresse que geralmente desaparece logo apds o proprio estressor ter
deixado de existir ou ndo estar mais presente na vida do individuo. Sendo ele crénico,
ocorre durante um periodo prolongado, no qual uma solugéo simples ou rapida nao
esta disponivel (Baum e Cohen, 1993). Tanto os fatores de estresse agudos como os
cronicos podem levar a uma série de consequéncias fisiolégicas e psicologicas
(McEwen, 2004, 2007; Lupien et al., 2009).

Essas podem acontecer em virtude da liberacdo demasiada de cortisol, a qual
pode ocorrer no ambiente de trabalho, considerando-o um importante estressor
psicossocial, associando-o a diminuigdo da fungdo imunoldégica e o aumento da
susceptibilidade as infec¢des e neoplasias (Siqueira et al., 2015).

Estimulos estressores sdo muito comuns em situagcbes laborais, as quais
podem interferir no bem-estar dos trabalhadores, sobretudo, quando as exigéncias
destas situagdes extrapolam os recursos, desejos ou capacidades do trabalhador,
ocasionando uma sequéncia de respostas emocionais, comportamentais e
fisiolégicas. Isto causa sofrimento psiquico, como o mal-estar, as mudangas de
comportamento, os disturbios e os sentimentos negativos (Laranjeira, 2009).

O estresse relacionado ao trabalho € chamado de estresse ocupacional.
Apesar de ser um fendmeno intrinseco e natural ao organismo humano, algumas
circunstancias, bem como a frequéncia de acontecimentos, podem prejudicar as
estratégias de enfrentamento da pessoa desencadeando doengas, podendo até
mesmo levar o individuo ao o6bito (Oliveira, 2011).

Os efeitos psicolégicos que podem desencadear o estresse podem ser
variados, tais como: o trabalho isolado, 0 mondétono, o que exige concentragcao
constante, o trabalho em turnos e o trabalho sob a ameacga de violéncia. Estresse
psicoldgico e sobrecarga tém sido associados a disturbios do sono, SB e depressao.
Ha também evidéncias de elevado risco de doengas cardiovasculares, particularmente
as coronarianas e hipertensao (Bezerra et al., 2016).

Por isso, para entender o fendbmeno do estresse ocupacional € importante
considerar as abordagens conceituais, bioquimicas, psicoldgicas e sociologicas, todas
estas consideradas complementares e interligadas (Pereira, 2014).

A influéncia dos fatores psicossociais e da organizagdo do trabalho sobre a
saude do trabalhador tem sido estudada, considerando as relagcdes entre o bem-estar

e a qualidade de vida (Theme et al., 2013).
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2.3 SINDROME DE BURNOUT (SB) NO AMBIENTE PRISIONAL

Outra doenga que pode surgir desta interacédo é a SB, entendida como uma
resposta prolongada ao estresse crénico no trabalho e envolve estados emocionais e
energéticos negativos significativos que dificultam a colaboragédo com colegas e a
realizacao de tarefas no trabalho (Maslach, 2016).

Em 2019, a Organizagao Mundial da Saude (OMS) reconheceu a SB como um
fendbmeno ocupacional e o incluiu na 112 Revisao da Classificagao Internacional de
Doengas - CID-11 (World Health Organization, 2020). Essa define a SB como
resultante do estresse especifico no local de trabalho que néo foi gerenciado com
sucesso.

E caracterizada por trés dimensdes: (I) exaustdo emocional - sentimento de
esgotamento, fadiga e falta de energia; (Il) despersonalizagdo -distanciamento
emocional e comportamental na relagdo ao trabalho e as pessoas com quem se
trabalha e (lll) baixa realizagao profissional - sentimentos de incompeténcia, falta de
realizacdo e desmotivagao em relagao ao trabalho (Maslach, 2001).

Essas dimensdes podem ser analisadas em conjunto, de forma abrangente ou
separadamente, abordagem essa que permite a determinagdo das dimensdes que
sdo predominantemente impactadas em cada instancia, sugerindo, portanto, a
implementacéo de intervengdes mais direcionadas e eficazes (Maslach, 2016).

Estudos demonstram que a SB pode favorecer comportamentos suicidas
(Krishnan et al., 2022), piorar desempenho no trabalho, intengdo de rotatividade
(Gomes et al., 2022), e diversos desfechos fisicos e psicolégicos, como doengas
cardiovasculares, dores musculoesqueléticas, fadiga prolongada, sintomas
depressivos, insbnia, outros (Salvagioni et al., 2017).

Pesquisa realizada na Espanha com amostra de 747 policiais, identificou que
32% revelaram niveis elevados de SB (De la Fuente et al., 2013). Na Suécia, 28%
(856 agentes policiais) indicaram niveis elevados de exaustdo emocional e 56%
aumentaram niveis de despersonalizagao (Backteman et al., 2013).

Em policiais penais, Gao et al. (2022) identificaram alta prevaléncia da SB,
assim como elevados niveis nas dimensdes exaustdo emocional, despersonalizagao

e baixa realizagao profissional. Salientou-se que, a carga de trabalho, o contacto direto
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com o objeto de supervisdo e o sentido de apoio organizacional afetam
significativamente o grau da SB.

A maioria dos estudos realizados no ambiente prisional, contemplam homens
policiais penais/agentes penitenciarios, até mesmo por ser um contingente
predominantemente masculino. No entanto, ha um crescente numero de mulheres
exercendo essa profissdo. Elas enfrentarem desafios especificos em seu trabalho
nessas instituicées.

O trabalho exercido pelos homens no ambiente carcerario em muitos aspectos
€ divergente daquele desenvolvido pelas mulheres, ja que essas em sua grande
maioria sao designadas a atividades ligadas a vistoria ou de carater administrativo,
exceto aquelas que desempenham suas atividades na unidade feminina.
Independentemente do publico encarcerado, as prisdes sao um dos contextos de
trabalho onde a SB tem maior probabilidade de se desenvolver.

Elliot (2015) investigou o impacto das caracteristicas pessoais, dentre elas o
género, identificando que as mulheres apresentaram niveis mais elevados de
exaustao emocional, de estresse, de esgotamento; mais baixos de despersonalizagao

e sentem os estressores do policiamento de maneira diferente do que homens.

2.4 A MULHER TRABALHANDO NO AMBIENTE PRISIONAL, DE CARCEREIRA A
POLICIAL PENAL

A emenda constitucional n° 104, de 4 de dezembro de 2019 criou o cargo de
policiais penais federais, estaduais e distritais, anteriormente chamados de agentes
de seguranca penitenciaria’ (Brasil, 2019)

A criagcado da Policia Penal ancorou-se na consolidagao integrada do sistema
de seguranga publica, via lacuna do poder constituinte, no que tange a execucgao da
pena (Carvalho e Veira, 2020). Objetivou valorizar a categoria, reconhecer a atividade
policial exercida por esses profissionais, trazer beneficios para a seguranga publica,
reestruturagcdo de carreira, dentre outros, aliados com a modificacdo, os policiais
penais passaram a ser regidos por leis especificas e ficaram sob o regime juridico de

cada Estado.

" Tera o mesmo valor semantico que policial penal, agente prisional, agente penitenciario
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Sao modificagbes ressoantes na Agéncia Estadual de Administragdo do
Sistema Penitenciario do Estado de Mato Grosso do Sul (Agepen/MS), que se
encontra em momento de transigdo, reorganizagdo de carreiras, formatacdo da
estrutura organizacional. Em 2022, reestabeleceu o quadro de pessoal, reorganizando
as carreiras, Policia Penal e Gestdo de Atividades do Sistema Penal do Subgrupo
Segurancga Penitenciaria, Lei N° 5.846, de 30 de margo de 2022.

Estruturando-se da seguinte forma, subgrupo Seguranga Penitenciaria
contempla as carreiras:

| - Policia penal;

Il - Gestao de atividades do sistema penal.

Os servidores integrantes da carreira |) - policia penal, no exercicio do cargo

de policia penal, responsaveis pela execug¢ao de servigcos relacionados com:

| - o planejamento, a supervisdo e a execugdo da vigilancia, da
disciplina e do controle social dos presos;

Il - o policiamento e a seguranca dos estabelecimentos penais
envolvendo atividades dentro e fora destes, desde que relacionadas a
seguranga destes, tais como: custddia, disciplina, escoltas, acdes de
inteligéncia, prevengao e repressao a pratica de crimes em ambiente
prisional, seguranga organica, vistorias, atuagdo em medidas
cautelares, medidas de seguranca, controle de motins e rebelides:

Il - o desenvolvimento, a coordenagdo e o0 acompanhamento de
programas que operacionalizam trabalhos produtivos na prisdo e em
estabelecimentos publicos ou privados, e incentivam mudangas
comportamentais para a efetiva e adequada integracédo do individuo
preso a sociedade (Brasil, p.2, 2022).

Ja a carreira Il) Gestao de atividades do sistema penal no exercicio das fungdes
abaixo especificadas, tém por atribuicoes:
| - na funcdo de Assisténcia e Pericia: o desempenho de servigos diretamente

relacionados com:

“a) o planejamento, a supervisao e a execugao de pericia;

b) a reabilitagdo, a valorizagdo humana no ambiente prisional e a
compreensao do homem criminoso como pessoa, para torna-lo apto a
descobrir e a preservar o que lhe resta de positivo, em face dos
infortunios da prisao;

¢) o estimulo a mudangas comportamentais do preso, para sua efetiva
e adequada integragdo a sociedade e a identificagdo de suas
potencialidades naturais, visando ao seu reingresso social e familiar
(Brasil, p.2, 2022).

II - na fungcdo de administracdo e financas: o desempenho dos servigos

diretamente relacionados com:
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a) o planejamento, a coordenagdo e a administracdo de materiais,
patriménio, orgamento e finangas;

b) a administragcéo, a formagéo e a capacitagao de recursos humanos,
destinados a efetiva e a adequada integracado do individuo preso a
sociedade (Brasil, p.2, 2022).

A policia penal se responsabiliza pela execug¢ao das penas, administracédo de
estabelecimentos penitenciarios em conformidade com as disposi¢cdes legais,
disciplinar e reabilitar os infratores, prevenir e diminuir as atividades criminosas, prezar
pela manutencao da estabilidade social (Queiros et al., 2020).

Suas atividades abarcam escolta, disciplina e seguranca dos presos; revista e
fiscalizacdo da entrada a saida de pessoas e veiculos nos estabelecimentos
prisionais; verificacido e revista do preso, controle e a conferéncia diaria da populacao
carceraria em todas as areas do estabelecimento prisional; superviséo e fiscalizagao
do trabalho prisional e conduta dos presos, observando os regulamentos e as normas
do estabelecimento prisional em todas as fases da execucao penal; realizacio de atos
e procedimentos das infragdes disciplinares. Mantém contato direto com os apenados
e sao os responsaveis pela manutengdo do confinamento no carcere (Lourenco,
2010).

Os policiais penais estdo sujeitos a mais pressdo no trabalho, riscos,
emergéncias imprevistas (Patel et al., 2017; Juczynski et al., 2022; Oginska et al.,
2021). Uma série de fatores pode desencadear o esgotamento profissional o que
abrange n&o apenas caracteristicas individuais, estresse ocupacional, percepg¢oes
sobre a organizagdo, mas também componentes abrangentes que refletem as
peculiaridades do ambiente prisional (Steiner e Wooldredge, 2015).

A remuneragdo, geralmente, ndo é compativel com o servico de alta
periculosidade que desenvolvem. Tal fato faz com que os profissionais se sintam
desvalorizados, sem visibilidade e reconhecimento social. Além disso, as condicdes
de trabalho, nem sempre atendem as regras de salubridade necessarias,
prejudicando, por vezes, suas atividades funcionais (Bonez et al., 2012; Jaskowiak e
Fontana 2015).

E necessario trabalhar em equipe, demonstrar atencdo, autocontrole,
proatividade, iniciativa e capacidade de contornar situacbes adversas. Esses
profissionais devem manter o ambiente de seguranca nas prisbes e estao
frequentemente expostos a diversas situagdes geradoras de tensao (Brasil, 2010).

Todas estas circunstancias, somadas ao desgaste emocional, a exposi¢gao constante
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ao perigo, a intimidagdes, agressdes, ameacgas, possibilidade de rebelides, alerta, a
pressao, a periculosidade e a insalubridade do ambiente sdo condi¢cdes relevantes
para desenvolvimento do estresse (Moraes, 2013; Taets, 2013).

A postura “sempre alerta e a espera constante” gera ansiedade, e esse
“agucamento sensorial necessario” leva ao maior desgaste psiquico (Bezerra et al.,
p. 2135, 2016; Moraes, 2013; Taets, 2013). A natureza estressante e perigosa de
trabalhar dentro do ambiente prisional pode repercutir na saude desses profissionais
através de doencas fisicas, estresse, SB, problemas familiares, ou incapacidade de
exercer suas fungdes, além de vir a comprometer a seguranga institucional (Brasil,
2010).

Essas circunstancias acabam conduzindo os profissionais a estilos de vida
distantes do desejado, por vezes, na tentativa de suportar ou amenizar as demandas
proporcionadas pelo proprio trabalho. Assim, diante dos (auto) conflitos, esses
trabalhadores aceitam o consumo do alcool e/ou de outras substancias psicoativas,
como uma pratica defensiva aos problemas, e na ocorréncia de utilizagdo abusiva
dessas substancias, os danos a saude do trabalhador sao significativos, o que amplia
a vulnerabilidade para acidentes de trabalho, transgressées morais e impactos na
dindmica familiar, uma vez que as novas rotinas se estabelecem sem que se tenha
geralmente compreensao dos familiares (Abreu et al., 2016).

Por fim, o policial penal trabalha em presidios federias e estaduais. A pesquisa
foi desenvolvida em presidio estadual, caracterizado a seguir.

A Agéncia Estadual de Administragao do Sistema Penitenciario de Mato Grosso
do Sul — Agepen/MS é uma autarquia vinculada a Secretaria de Estado de Justica e
Seguranga Publica. Tem por finalidade custodiar os presos provisérios, executar as
penas de prisdo e as medidas de seguranca detentivas, amparar os egressos e
exercer a observacdo cautelar dos beneficiarios da suspensdo e livramento
condicionais, administrando os estabelecimentos prisionais do Estado de Mato Grosso
do Sul. O trabalho de custédia, assisténcia e tratamento penal, e de administracao é
realizado em 27 cidades onde ha unidades penais, como nas cidades de Dourados e
Rio Brilhante (Agepen/MS, 2023).



30

3 OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar a expressdo do estresse crénico ocupacional em mulheres policiais

penais das cidades de Rio Brilhante e Dourados.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Proceder a caracterizagdo sociodemografica, profissional e de saude
autorreferidos;

2. Mensurar os niveis de cortisol capilar, identificando possiveis relagdes desses
com a presenca de estresse cronico ocupacional.

3. Investigar a prevaléncia da sindrome de burnout, identificando possiveis
relacbes com o cortisol capilar.

4. Verificar a prevaléncia do desconforto e dor postural e provaveis associagcdes

com a vulnerabilidade ao estresse.
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4 METODOLOGIA

4.1 DELINEAMENTO DA PESQUISA

Foi realizada uma pesquisa de carater exploratério, com delineamento
transversal, descritiva, de abordagem quantitativa. Utilizaram-se questionarios
estruturados, teste psicoldgico padronizado, escala, inventario e mensuragao do nivel
de cortisol capilar.

A pesquisa transversal € o estudo epidemioldgico no qual fator e efeito séo
observados num mesmo momento histérico (Rouquayrol, 1994). Nessa perspectiva,
esse tipo de estudo é frequentemente usado para examinar a prevaléncia de uma
condi¢ao ou caracteristica em uma populacdo em um determinado momento. Durante
um estudo transversal, coletam-se informacdes sobre a exposicdo e a condigao de
interesse de todos os participantes simultaneamente, permitindo uma analise
instantanea das relacdes entre variaveis em uma populagao especifica.

Portanto, optou-se por conduzir um estudo transversal para verificar as
relagdes entre estressores ocupacionais e os niveis de cortisol capilar no publico

informado num dado momento.

4.2 LOCAL

A pesquisa foi realizada nos Estabelecimentos Estaduais Penais, Feminino e
Masculino, do sistema prisional de regimes fechado e semiaberto das cidades de Rio
Brilhante/MS e Dourados/MS, administrados pela Agepen/MS.

A coleta (amostra de cabelo, aplicagcdo dos instrumentos psicologicos e
questionario, entrevista) aconteceu nas salas de atendimento da saude e ou de
reunides, nos espacos de descanso das servidoras (alojamentos femininos) dos
respectivos estabelecimentos. Primou-se por um local que fosse conveniente para a
participante de tal sorte que ndo a atrapalhasse em suas atividades laborais, que
permitisse o seu conforto e privacidade. Foi compreendida entre os meses de

setembro a outubro de 2022.

4.3 PARTICIPANTES DO ESTUDO
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Foram convidadas todas as mulheres policiais penais, da area de seguranga e
custddia; administracao e financas, assisténcia e pericia, que estavam em exercicio a
mais de um ano. Ao tempo da coleta de dados, estavam em exercicio 86 servidoras.

A tabela 1 demonstra o quantitativo de mulheres policiais penais de cada
Estabelecimento Penal das cidades supracitadas, assim é possivel visualizar quantas
policiais trabalham nessas unidades penais. De acordo com o alfa (documento da
instituigdo no qual estdo catalogados os dados e a relagdao de servidores por

estabelecimento penal) de 02 de julho de 2022.

Tabela 1- Quantitativo de policiais penais de cada Estabelecimento Penal

Estabelecimento Penal Quantidade de Servidoras
Estabelecimento Penal de Rio 5
Brilhante’

Estabelecimento Penal Feminino de 13

Rio Brilhante'

Penitenciaria Estadual de Dourados? 35
Estabelecimento Penal de Regime 21

Semiaberto, aberto e assisténcia ao

albergado de Dourados

Estabelecimento Penal Feminino de 12

Regime Semiaberto, aberto e

assisténcia a albergada de Dourados

Total 86
" estabelecimentos de seguranga média destinados a custodiados (as) condenados (as), que cumprem
pena em regime penal fechado.

2 estabelecimento penal de seguranga maxima, destinado a presos condenados do sexo masculino,
que cumprem pena em regime fechado.

4.4 CRITERIOS DE SELECAO, INCLUSAO E EXCLUSAO DOS SUJEITOS

4.4.1 Critérios de inclusao

Servidoras publicas sejam da area de segurancga e custodia; e ou administragao
e finangas e ou assisténcia e pericia, do sexo feminino, do sistema prisional dos
regimes fechado e semiaberto da Agepen/Ms lotados nas cidades de Rio Brilhante/MS
e Dourados/MS que estivessem em exercicio ha mais de um ano.

Possuir um tamanho/corte de cabelo que permitisse a coleta, conforme descrito
no item 4.6.4.
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4.4.2 Critérios de exclusao

As servidoras que estivessem afastadas, por licenca e ou outras

particularidades, durante o periodo de coleta de dados.

4.5 COLETA DE DADOS

Para o recrutamento das participantes, inicialmente, foram enviados e-mails e
oficios para as cinco Unidades Penais, escolhidas para esta pesquisa, com
orientacdes sobre esta e convidando as servidoras.

A coleta de dados foi concretizada em um unico encontro para cada
participante, constando de trés etapas, as quais aconteciam na seguinte ordem:

1) Explicagao dos objetivos da pesquisa e concordancia em participar, por meio
da assinatura do TCLE (Apéndice A);

2) Aplicacdo dos instrumentos (escalas, inventarios, testes — listados e
descritos em "instrumentos” no item 4.6);

3) Coleta da amostra capilar segundo instru¢gées do Laboratério Especializado
em Analises Cientificas (LEAC). Essa etapa € descrita com maiores detalhes no item
46.4.

Todo o material biolégico (cabelo) coletado foi enviado para o laboratério
supracitado, o qual foi responsabilizado pela realizagao do exame de mensuracao do
cortisol capilar e apds a concretizagdo desse, o descarte do material biolégico
sobressalente, de acordo com as normas exigidas.

Foi perguntado a cada participante se a pesquisa poderia ser realizada no
proprio estabelecimento penal, ou se ela preferiria em uma sala de atendimento
psicolégico de uma das referidas cidades, sublocada para a pesquisa, no dia e horario
combinados com a servidora. Todas as participantes preferiram o estabelecimento
penal.

O tempo total estimado para a coleta de dados de cada participante, foi de 30
minutos até uma hora. Tanto a coleta da amostra capilar quanto a aplicacdo dos
instrumentos/questionario foram realizados pela prépria pesquisadora, a qual é
psicologa e atende pelo registro CRP 14/00201-9. Na Penitenciaria de Dourados

(PED), contou com a colaboragdo da psicéloga Joslaine dos Santos Nunes CRP
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14/066045-4, que atua na area de assisténcia e pericia. A figura 4 apresenta um

fluxograma com os procedimentos de coleta de dados.

Figura 4- Fluxograma dos procedimentos de coleta de dados.

,

COLETA DAAMOSTRA

COLETA CABELO +———| CAPILAR - instrugbes
LEAC

COLETA DE DADOS

Fonte: autoria propria

4.6 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

4.6.1 Instrumento de Identificagdao Pessoal e Profissional

O questionario de identificacdo pessoal e profissional (Apéndice B) foi utilizado
para compreender o perfil das mulheres policiais penais das cidades de Rio Brilhante
e Dourados/Ms, bem como para identificar possiveis fatores e ou variaveis de controle
que podem influenciar a expressao do estresse crénico ocupacional.

As perguntas contidas no questionario abordam aspectos relevantes, tais como
estado civil, filiagdo parental, situagdo gestacional ou lactacional, area de atuacao,
experiéncia profissional no sistema prisional, carga horaria laboral, recebimento de
renda adicional, uso de medicamentos, habitos relacionados ao tabagismo, consumo
de bebidas alcodlicas, pratica de atividade fisica e padrbes de sono. Estes dados néo
apenas contextualizam os resultados obtidos, mas também s&o fundamentais para a
identificacdo de correlagbes potenciais entre o estresse crdénico ocupacional e as

caracteristicas sociodemograficas das participantes
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4.6.2 Escala de Vulnerabilidade ao Estresse no Trabalho - EVENT

Para avaliar a vulnerabilidade da pessoa diante dos estressores no ambiente
de trabalho, caracterizando-o, foi utilizada a escala EVENT.

Por se tratar de um instrumento de uso exclusivo do psicélogo e, portanto,
possuir determinacdo do Conselho Federal de Psicologia (CFP), ndo pode ser
apresentado neste trabalho, somente manuseado no momento da coleta de dados e
por profissional habilitado com CRP ativo, no caso em questao pela pesquisadora. Foi
catalogado no SATEPSI sob a Resolugdo CFP N° 009/2018, cujas propriedades
psicométricas foram avaliadas, considerado favoravel.

Estruturada em 40 itens, a escala foi validada para a populacéo brasileira. E do
tipo Likert de trés pontos, no qual os respondentes assinalam 0 para nunca, 1 para as
vezes e 2 para frequentemente. Foi desenvolvida para auxiliar profissionais das areas
organizacionais a identificarem a vulnerabilidade ao estresse em trabalhadores. O
tempo de aplicacdo é em média 20 minutos. Pode ser aplicada de forma individual ou
coletiva.

As situacdes apresentadas na escala envolvem a percepcao do respondente
quanto a instituicdo organizacional, a filosofia da empresa, a relacionamentos
interpessoais no ambiente de trabalho e a seus sentimentos ante a atividades laborais,
tais como motivacdo e autonomia. Em suma, os fatores nomeados s&o divididos em
clima e funcionamento organizacional, pressao no trabalho e infraestrutura e rotina:

No fator 1- Clima e funcionamento organizacional - os 16 itens fazem referéncia
ao ambiente de trabalho e a aspectos da funcdo, como falta de perspectiva
profissional, falta de plano de cargos, salarios inadequados para a fungéo e
impossibilidade de dialogar com a chefia;

No fator 2 - Pressao no trabalho - os 13 itens correspondem ao acumulo de
funcdes e de trabalho, a necessidade de fazer o trabalho do outro e a responsabilidade
excessiva;

Por fim, no fator 3 — infraestrutura e rotina - os 11 itens aludem a
acontecimentos de doenca ou acidente pessoal, a equipamento precario, a licenga de
saude recorrente, a mudanca das horas de trabalho, a mudancas de chefias e a

perspectivas de ascensao vinculadas a ideia de transferéncia, entre outros.
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Pontua-se a EVENT pela soma dos itens assinalados pelo respondente, com
pontuacado minima zero e maxima 80, indicando que quanto maior a pontuacao obtida,
maior a vulnerabilidade ao estresse. Dito de outra forma, quanto maior a pontuacao
mais se considera que o dia a dia de trabalho influencia o comportamento das pessoas
e, portanto, maior vulnerabilidade ao estresse no trabalho.

Os resultados da escala sdo mostrados como: superior, médio superior, meio
inferior e inferior. A tabela de conversdo de pontuagdo do manual de pesquisa foi
usada para analisar os dados. A Tabela 2 serviu de base para a conversdo dos

resultados gerais.

Quadro 1 - EVENT, conversao de pontuagao

. Fator 1—- Clima e Fator 2~ N Fator 3 — Totalidade de
Niveis de . Pressao o
. funcionamento Infraestrutura Vulnerabilidade
vulnerabilidade . . no .
organizacional e rotina ao estresse
trabalho
Inferior Até 6 Até 8 Até 3 Até 22
Médio Inferior 7-10 9-13 4 23-29
Médio 11 14 5 30
Médio Superior 12-16 15-19 6-7 31-39
Superior 17 ou mais 20 Qu 8 ou mais 40 ou mais
mais

Fonte: Adaptado de Sisto et al. (2007)

4.6.3 Maslach Burnout Inventory Human Services Survey — (MBI-HSS), dominio

publico.

Para investigar a prevaléncia da SB nas policiais penais foi aplicado o inventario
Maslach Burnout Inventory Human Services Survey (Anexo A), que € um questionario
construido para examinar a presenca dessa em profissionais que tem um trabalho
com contato direto e constante com humanos (Maslach, 2001).

O MBI - HSS tem 22 questdes que mencionam as dimensdes dos sintomas da
sindrome, assim distribuidas: despersonalizagéo (9 questdes), realizacao profissional
(8 questdes) e exaustdao emocional (5 questdes).

A pontuacdo associa-se a frequéncia dos acontecimentos em escala do tipo
Likert que vai de 0 a 6, na qual 0= nunca, 1= uma vez ao ano ou menos, 2= uma vez
ao més ou menos, 3= algumas vezes no més, 4= uma vez por semana, 5= algumas

vezes por semana e 6= todos os dias. Para obter o resultado, realiza-se a soma de
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cada dimensao (exaustdo emocional, despersonalizagdo e realizagdo profissional)
(Maslach, 2001).

Foi elaborada por Maslach e Jackson (1986) e validada para o Brasil por Lautert
(1995), Tamayo (1997), Benevides-Pereira (2001) e Carlotto e Camara (2007). No
tocante as evidéncias de fidedignidade das dimensdes das escalas, estudos que
utilizaram o MBI-HSS informaram os indices de fidedignidade para a amostra utilizada,
reportando alfas de Cronbach de 0,85 para exaustdo emocional, de 0,74 para
despersonalizagao e de 0,79 para realizacdo pessoal (Queirds et al., 2013). Esses
indices podem ser considerados aceitaveis (Hair et al., 2009).

Para a identificacdo de uma possivel SB pelo MBI-HSS, é necessaria a
obtencao de altos escores nas dimensdes exaustao emocional e despersonalizacéao,
associado a um baixo escore no item realizagao profissional, pois nesse item a escala
€ invertida (Maslach, Jackson, 1996).

Nas subescalas do MBI-HSS, Micklevitz (2001) apresenta o intervalo dos
escores indicando o nivel de:

a) exaustao emocional, alto (=227), moderado (17 a 26) e baixo (<16);

b) despersonalizagéo, alto (=13), moderado (7 a 12) e baixo (<6);

c) realizagao profissional, alto (<31), moderado (32 a 38) e baixo (=39), ressalta-
se que quanto menor o intervalo de escores da realizacao profissional, maior o nivel
de SB.

4.6.4 Questionario de topografia e intensidade da dor .

Para averiguar a sensagao subjetiva de desconforto e dor foi utilizado o
Diagrama de Corlett e Bishop (Anexo B), também chamado de diagrama de areas
dolorosas. E uma ferramenta semiquantitativa de avaliacdo do desconforto postural,
muito utilizado nas pesquisas ergonémicas. Avalia o corpo todo de forma
fragmentada, de tal sorte que evidencie os pontos que requerem atencao (llda;
Guimaraes, 2016).

O Diagrama de Corlett e Bishop foi selecionado para identificar a presencga e
intensidade dos sintomas de dor e desconforto osteomolecular. Foi construido e
validado por Corlett e Bishop (1976) e adapatado para sua utilizagdo no Brasil por llda
(1990).
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Apresenta uma ilustragdo (mapa) das regides do corpo, dividido em segmentos,
cada um com uma escala de 10 cm, em que o individuo marca a intensidade de dor e
desconforto: nenhum desconforto (0) a muito desconforto (10). Dessa forma, esses
dois polos mostram, nos limites de uma linha de dez centimetros de comprimento,
dois conceitos opostos: nenhum desconforto/dor e muito desconforto/dor.

Com o objetivo de quantificar o nivel de dor e/ou desconforto a participante
marca entre os dois polos opostos o local do corpo humano e qual a intensidade da
dor ou desconforto, correspondendo ao estado na ocasidao da sua atividade laboral.

A planilha com as linhas do questionario, para medida do desconforto e dor
acompanha uma ilustracdo do mapa das regides corporais, classificado em tronco,
lado direito e lado esquerdo, dividido em segmentos (Corlett; Bishop, 1976).

Através dos resultados pode se verificar em quais regides a pessoa sente maior

desconforto e identificar a causa da dor durante o trabalho.

4.6.5 - Mensuragao do cortisol

As amostras de cabelo para a dosagem do cortisol capilar, seguem as
instrugdes do LEAC, conforme figuras 5 e 6. As mechas sao cortadas com tesoura
cirargica na regiao do vértice posterior da cabeca, o mais proximo possivel da raiz,
por ser a area com a menor variabilidade da taxa de crescimento e ter a maior
concentragao de cortisol (Paza et al., 2017).

Dessa forma, separa-se uma mecha de cabelo (com a espessura de um lapis-
0,5 centimetros-cm) a dois cm abaixo da base do cranio. Obtem-se fios de 3 cm de
comprimento, conforme recomendacgdes (Paza et al., 2017; Goldberg et al., 2014). A
largura da mecha deve ser de um (1) cm, sendo obtida uma quantidade que
correspondesse, minimamente, a 30 miligramas (mg) de cabelo por participante,

observar figura 5, etapas 1, 2 e 3.
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Figura 5 - Procedimento para coleta capilar - LEAC

Etapa 1
Faga uma separagdo horizontal no cabelo usando prendedores,
na parte de tras da cabega.

Etapa 2
Separe uma mecha de cabelo (espessura de um lapis, 0,5
centimetros) 2 cm abaixo da base do cranio.

Etapa 3

e Fixe uma mecha de cabelo de 2 cm a partir da raiz.

e Se o cabelo for muito curto ou muito fino, vocé pode
fazer um movimento em ziguezague através do cabelo
antes de prender o cabelo com o grampo, para evitar
deixar uma falha de cabelo visivel na cabeca.

e Vocé também pode cortar o cabelo em varios locais na
mesma regido, a fim de obter a mesma quantidade de
cabelo.

Fonte: LEAC, 2022.

Apos a mecha de cabelo ser coletada, amarra-se para identificar mais
facilmente a extremidade cortada, acondicione e identifique em saquinhos de plastico
lacrados para evitar a sua contaminagao, conforme figura 6, etapa 5, em local seco,
escuro, a temperatura ambiente. Apds as 75 amostras de cabelo terem sido coletadas,

foram enviadas ao LEAC, via Correios, para dosagem do cortisol capilar.
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Figura 6 - Procedimento para coleta capilar parte 2 — LEAC

Etapa 4
* No grampo, a largura da mecha de cabelo deve ser de 1 cm

de largura.
+ Usando a tesoura, cortar o cabelo tdo perto do couro
cabeludo quanto possivel.

Signature

Etapa 5

* Enquanto o cabelo ainda esta no grampo, coloquea mecha
de cabelo no cartao com a raiz para cima.

e Usando fita adesiva, prenda a mecha de cabelo no cartao.

* Repita conforme necessario se o cabelo foi cortado de
diversos lugares.

« £ importante que a raiz do cabelo seja posicionada de acordo
com as setas nas bordas do cartao.

No de Sujet

[rr——

Etapa 6

¢ |dentifique a amostra
e Coloque o cartdo em uma embalagem Ziploc ou
envelope.

Armazenar as amostras a temperatura ambiente,
em lugar seco, e no escuro.

Fonte: LEAC, 2022.

Para dosagem dos niveis de cortisol nas coletas de cabelos o LEAC seque as
instrucdes contidas no kit especifico de Cortisol ELISA (Enzyme-Linked
Immunosorbent Assay) do Fornecedor Arbor Assays — MICHIGAN (USA) para saliva
(KAPDB290), porém validado para amostra de cabelos, utilizado em outros estudos
(Da Silva, 2014; Manenschijn et al., 2011; Rocky Mountain Analytics, 2014). O método
ELISA possui vantagens em relagdo aos demais, apresenta boa sensibilidade e

favorece uma obtencéo rapida de resultados (Gow et al. 2010).



41

Conforme procedimento validado, as amostras capilares foram lavadas, apés
secagem, foram picotadas e pesadas, cortisol entdo extraidos com metanol, depois a
etapa de evaporacao do extrato, e foram e eluidas com PBS e entdo realizado o
procedimento ELISA (conforme protocolo do kit). A leitura foi realizada na leitora Stat
Fax modelo 2100 da marca Awareness Technology - calculos no programa multicalc.
Os materias utilizados foram: pipetas monocanal /multicanal e centrifuga refrigerada
da eppendorf, ponteiras da axygem, tubos de vidro descartaveis do labor glass e,
agitador de tubos vortex da equipar, lavadora de placas / agitador de placas e de tubos
da bras serum. O resultado das analises do cortisol em pg/mg foi apresentado em
uma planilha excel (Procedimento informado pelo LEAC).

Os valores de referéncia utilizados nesse estudo sdo os do laboratério de
analises clinicas (Rocky Mountain Analytics, 2014) onde o método para extrair o
cortisol capilar foi similar ao do presente estudo. Os valores considerados sao: cortisol
abaixo do normal até 16 picogramas de cortisol/miligramas de cabelos (pg/mg),
normal de 16 a 84 pg/mg e acima do normal, valores maiores que 84 pg/mg.

A dosagem do cortisol capilar foi financiada pela Coordenagao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), via Proap e Proex
(Concessao de recursos de custeio em 2021), repasse direto (Oficio Circular
n°19/2021 — GAB/PR/CAPES), nota de empenho (2927986) CI Circular n°® 5/2019 -
DIFC/PROPLAN (1233619). O custo total das dosagens de cortisol capilar foi R$
6.330,00, referente ao kit Elisa que contemplava a realizacdo das 75 amostras
capilares no LEAC.

O referido orgamento contemplava realizar a dosagem do nivel de cortisol
capilar em cada amostra enviada. Essa dosagem correspondia ao periodo de um més,
conforme orientou o laboratdrio, um ‘picote’ na mecha de cabelo.

Cada amostra poderia ser dosada concentracio de cortisol equivalente em até

6 meses, no entanto os custos eram maiores.

4.6.6 Descarte do material biolégico

Apos todo o processo de extracdo e mensuragcado do cortisol capilar, o qual
seguiu as etapas acima indicadas, o material bioldgico analisado, no caso em questao,

o cabelo, foi colocado em sacos plasticos destinados ao lixo hospitalar, recolhido e
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incinerado pela prefeitura da cidade onde fica localizado o Laboratério Especializado

em Analises Cientificas (LEAC), situado em av. Gal. Ataliba Leonel, 93, Santana/SP.

4.7 PROCEDIMENTOS ETICOS

Esta pesquisa atendeu as orientagbes sugeridas pelo Conselho Nacional de
Saude (CNS) e foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
da UFMS (CEP) sob parecer n°® 5.282.43 (Anexo C).

Em conformidade com o respeito a dignidade humana, as participantes que
atenderem os critérios de inclusdo foram convidadas a participar do estudo, sendo a
participacdo de carater livre, garantida a liberdade para desisténcia em qualquer
momento do desenvolvimento do estudo e o anonimato dos participantes.

Todas as participantes que aceitaram participar do estudo assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) desenvolvido pela pesquisadora,
composto por duas vias.

Reitera-se que essa pesquisa nao trouxe riscos imediatos ou futuros, de
natureza fisica e ou psicoldgica, ou qualquer tipo de dano a vida das participantes.

No tocante aos dados coletados, estes ficardo sob a guarda e a
responsabilidade da pesquisadora, por um periodo de cinco anos, sendo excluidos do

acervo, apos este periodo.
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5 RESULTADOS

De 86 policiais penais aptas a participarem da pesquisa, 75 foram incluidas pois
atenderam aos critérios da pesquisa e aceitaram participar, o que correspondeu a
87,2% da populagao de estudo. As principais caracteristicas, de acordo com a Tabela
2, sao as seguintes: 48% estavam na faixa etaria de 41 a 50 anos e 33,3% de 31 a 40
anos; 68% casadas; 24% sem filhos, 38,7% com filho unico e 28% com dois filhos,

apenas uma gestante e nenhuma lactante.

Tabela 2 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo as caracteristicas
pessoais, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul — 2022 (n=75)

Variaveis Ne. %

Faixa etaria

De 27 a 30 anos 8 10,7

De 31 a 40 anos 25 33,3

De 41 a 50 anos 36 48,0

De 51 a 70 anos 6 8,0
Estado civil

Casada 51 68,0

Divorciada 11 14,7

Solteira 10 13,3

Viluva 3 4,0
Numero de filhos

Nenhum 18 24,0

Um 29 38,7

Dois 21 28,0

Trés 7 9,3
Gestante

Sim 1 1,3

Nao 74 98,7
Lactante

Sim - -

Nao 75 100,0

Em relacdo aos dados profissionais (n=75), 65,3% atuavam na area de
custddia, 20% na assisténcia e 14,7% na administracéo; 42,7% com tempo de servigo
de 11 a 20 anos, seguido de 37,3% com até 5 anos de tempo de servigo; 54,7% com
carga horaria no esquema 24/72 horas e 45,3% com horario de expediente normal;

80% sem outra fonte de renda (Tabela 3).
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De acordo com a Tabela 3, do total de policiais penais (n=75), 44% utilizavam
de algum medicamento; 2,7% eram fumantes; 45,3% consumiam bebidas alcodlicas;
62,7% praticavam atividades fisicas; 69,3% relataram que dormem de 6 a 7 horas e
22,7% de 8 a 9 horas; 42,7% apresentam dificuldade para dormir e 10,7% tomam

medicamentos para dormir.

Tabela 3 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo as variaveis de estudo,
Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul — 2022 (n=75)

Variaveis Ne. %

Area de atuagdo

Custddia 49 65,3

Assisténcia 15 20,0

Administracao 11 14,7
Tempo de servigo

Até 5 anos 28 37,3

De 6 a 10 anos 11 14,7

De 11 a 20 anos 32 42,7

De 21 a 30 anos 4 5,3
Carga horaria

24/72horas 41 54,7

Expediente 34 45,3
Outra fonte de renda

Sim 15 20,0

Nao 60 80,0
Medicamento

Sim 33 44,0

Nao 42 56,0
Fumante

Sim 2 2,7

Nao 73 97,3
Bebida alcodlica

Sim 34 45,3

Nao 41 54,7
Atividade fisica

Sim 47 62,7

Nao 28 37,3
Horas de sono

4 a 5 horas 6 8,0

6 a 7 horas 52 69,3

8 a 9 horas 17 22,7
Dificuldade para dormir

Sim 32 42,7

Nao 43 57,3
Medicamento para dormir

Sim 8 10,7

Nao 67 89,3
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Segundo a Tabela 4, do total de policiais penais (n=75), 88% tém valores do
cortisol capilar abaixo do normal, e 14,7% (1C95%: 7,6% a 24,7%) foram classificadas
como portadoras de Sindrome de Burnout.

Ao avaliar as dimensdes do Maslach Burnout Inventory—MBI (MASLACH e
JACKSON, 1996), utilizado na identificacdo de uma possivel Sindrome de Burnout,
observou-se o0s seguintes resultados descritos na Tabela 4 (n=75): na subescala
exaustdo emocional, 37,3% apresentavam alto nivel de Burnout e 24,0% moderado;
na subescala despersonalizagao, 34,7% apresentavam alto nivel de Burnout e 33,3%
moderado; e na subescala realizagao profissional, 53,4% apresentavam alto nivel de
Burnout, e 25,3% moderado.

Em relagcdo a vulnerabilidade ao estresse (n=75), 38,7% apresentaram nivel
superior e 30,7% médio superior (Tabela 4). Ao avaliar os niveis de vulnerabilidade
dos fatores estressores (Tabela 4 e Grafico 1), foram observados maiores percentuais
nos seguintes: 36,0% de nivel superior € 36,0% de nivel médio superior em relagao
ao clima e funcionamento organizacional; 46,7% de nivel superior e 22,7% de nivel
médio superior em relacao a infraestrutura e rotina; e 30,7% de nivel médio inferior

em relagao a pressao no trabalho.

Grafico 1 - Porcentagem de policiais penais segundo o nivel de vulnerabilidade dos
fatores estressores, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul — 2022
(n=75)
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Tabela 4 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo as variaveis
relacionadas ao estresse cronico laboral, Rio Brilhante e Dourados, Mato
Grosso do Sul — 2022 (n=75)

Variaveis Ne. %

Cortisol capilar

Abaixo do normal 66 88,0

Normal 9 12,0
Nivel de Burnout na subescala exaustado emocional

Baixo 29 38,7

Moderado 18 24,0

Alto 28 37,3
Nivel de Burnout na subescala despersonalizacao

Baixo 24 32,0

Moderado 25 33,3

Alto 26 34,7
Nivel de Burnout na subescala realizacao profissional

Baixo 16 21,3

Moderado 19 25,3

Alto 40 534
Sindrome de Burnout

Sim 11 14,7

Nao 64 85,3

Nivel de vulnerabilidade do <clima e funcionamento
organizacional (Fator 1)

Superior 27 36,0
Médio superior 27 36,0
Médio 2 2,6
Médio inferior 11 14,7
Inferior 8 10,7
Nivel de vulnerabilidade da pressao no trabalho (Fator 2)
Superior 12 16,0
Médio superior 20 26,7
Médio 8 10,6
Médio inferior 23 30,7
Inferior 12 16,0
Nivel de vulnerabilidade da infraestrutura e rotina (Fator 3)
Superior 35 46,7
Médio superior 17 22,7
Médio 5 6,6
Médio inferior 6 8,0
Inferior 12 16,0
Vulnerabilidade ao estresse (Fator 1+ fator 2+ Fator 3)
Superior 29 38,7
Médio superior 23 30,7
Médio 3 4,0
Médio inferior 7 9,3
Inferior 13 17,3

() Considera-se com Sindrome de Burnout, uma pessoa com nivel alto nas subescalas “exaustéo
emocional” e “despersonalizagdo” associado a um nivel baixo de “realizagao profissional”.
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Na Tabela 5, pode-se observar a localizagdo da dor relatada pelas policiais
penais (n=75), bem como o valor médio e desvio padrao dos escores de intensidade.
Os locais mais citados foram: regiao cervical (57,3%), ombro direito (50,7%), costa
superior (50,7%), costa inferior (50,7%), pescogo (46,7%), ombro esquerdo (45,3%) e
costa médio (36,0%). Nesses locais a intensidade de dor variou de 4,7 (costa médio)

a 5,9 (pescocgo).

Tabela 5 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo a localizagao da dor e
o valor médio dos escores de intensidade, Rio Brilhante e Dourados, Mato
Grosso do Sul — 2022 (n=75)

Localizagio da dor Policiais penais Intensidade da dor
Ne. % média desvio padrao
Regiao cervical 43 57,3 5,5 2,5
Ombro direito 38 50,7 5,4 1,9
Costa superior 38 50,7 4,8 2,3
Costa inferior 38 50,7 5,6 2,7
Pescoco 35 46,7 5,9 2,4
Ombro esquerdo 34 45,3 5,1 1,9
Costa médio 27 36,0 4,7 2,8
Bacia 23 30,7 5,2 3,0
Cabeca 19 25,3 55 2,3
Joelho direito 19 25,3 5,2 2,0
Perna direita 19 25,3 5,7 2,5
Pé direito 17 22,7 5,4 2,0
Pé esquerdo 16 21,3 54 2,5
Joelho esquerdo 14 18,7 4,3 2,5
Braco direito 14 18,7 4,7 2,6
Punho direito 14 18,7 5,4 2,3
Perna esquerda 12 16,0 6,3 1,9
Mao direita 12 16,0 4,9 2,4
Braco esquerdo 11 14,7 4,0 1,7
Tornozelo direito 11 14,7 5,1 2,3
Punho esquerdo 9 12,0 4,9 2,0
Tornozelo esquerdo 9 12,0 6,0 1,9
Antebraco direito 8 10,7 3,5 2,5
Coxa esquerda 7 9,3 4,3 1,6
Cotovelo direito 7 9,3 3,3 2,9
Mao esquerda 6 8,0 5,5 1,9
Coxa direita 6 8,0 5,0 1,1
Cotovelo esquerdo 4 5,3 4,5 3,0
Antebracgo esquerdo 3 4.0 4,3 2,1

Nota: cada policial penal poderia citar um ou mais locais com sintomatologia dolorosa.

Segundo a Tabela 6, houve maior escore médio de intensidade de dor nas

policiais penais com nivel de vulnerabilidade ao estresse de médio superior a superior
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em comparagao ao nivel médio a inferior, no entanto, ndo houve diferenca em relagao
aos valores de cortisol capilar. Em relacdo a Sindrome de Burnout, ndo houve

diferenca nos valores de dor e cortisol capilar.

Tabela 6 — Escores da intensidade de dor e do cortisol capilar segundo o nivel de
vulnerabilidade ao estresse e Sindrome de Burnout, Rio Brilhante e
Dourados, Mato Grosso do Sul — 2022 (n=75)

Intensidade de dor Cortisol capilar (pg/mg)

Variaveis (escc_>res) . .
Média 2°SVI®  Mediana Média Desvio  Mediana
padrao padrao
Vulnerabilidade
ao estresse
Superior @ 445 4og 33,2 7.1 8,6 5,5
Médio superior
Medio 2 100 189 272 5.9 7.7 6.8
Inferior
p-valor <0,001 0,298
Sindrome de
Burnout
Sim 42,8 35,7 42,0 6,7 8,6 5,1
Nao 34,2 32,9 21,5 4,9 6,0 6,7
p-valor 0,330 0,353

Nota: se p-valor<0,05 — diferenga estatisticamente significativa. Teste Mann Whitney.

Em relacdo as caracteristicas pessoais (Tabela 7), ndo houve associagéo entre
o nivel de cortisol capilar e as seguintes variaveis: faixa etaria, estado civil, nUmero de
filhos, area de atuagao, tempo de servico em anos, ser tabagista ou etilista, praticar
atividade fisica, horas de sono, dificuldade para dormir e a utilizacido de medicamentos
para dormir.

Segundo a Tabela 8, ndo houve associagao entre o nivel de cortisol capilar e
as seguintes variaveis: nivel de Burnout nas subescalas exaustdo emocional,
despersonalizacdo e realizacdo profissional, Sindrome de Burnout, nivel de
vulnerabilidade do clima e funcionamento organizacional (Fator 1), nivel de
vulnerabilidade da presséao no trabalho (Fator 2), nivel de vulnerabilidade da
infraestrutura e rotina (Fator 3) e vulnerabilidade ao estresse (Fator 1+ fator 2+ Fator
3).
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Tabela 7 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo o nivel de cortisol
capilar e as variaveis de estudo, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do
Sul — 2022 (n=75)

Abaixo do
Variaveis normal Normal p-valor ICR9§°/
N. % N°. % ( 0)

Faixa etaria

De 51 a 70 anos 6 100,0 - - ™Mo0,418 1

De 41 a 50 anos 31 86,1 5 13,9 1,1 (0,8 -1,4)

De 31 a 40 anos 23 92,0 2 8,0 1,0 (0,8 - 1,3)

De 27 a 30 anos 6 75,0 2 250 1,0 (0,8 -1,9)
Estado civil

Viava 3 100,0 - - 1

Divorciada 10 90,9 1 9,1 ©@0,786 0,9 (0,6 —1,5)

Solteira 9 90,0 1 10,0 ©@0,769 0,9 (0,6 —1,5)

Casada 44 86,3 7 13,7 ©@0,654 1,0 (0,6 —1,5)
Numero de filhos

Nenhum 17 94,4 1 56 10,252 1

Um 25 86,2 4 13,8 1,1(0,9-1,3)

Dois 19 90,5 2 95 1,0 (0,9-1,3)

Trés 5 71,4 2 28,6 1,3(0,8-2,1)
Area de atuagdo

Administracao 10 90,9 1 9.1 1

Custddia 43 87,8 6 122 ©@0,621 1,0 (0,8 - 1,3)

Assisténcia 13 86,7 2 133 ©@0,619 1,1 (0,8 -1,4)
Tempo de servigo

Até 5 anos 24 85,7 4 14,3 1

De 6 a 10 anos 10 90,9 1 91 0 841 0,9 (0,7 -1,2)

De 11 a 20 anos 30 93,8 2 6,2 ’ 0,9(0,8-1,1)

De 21 a 30 anos 2 50,0 2 50,0 1,7 (0,6 — 4,6)
Fumante

Sim 2 100,0 - - @ 1

N30 64 877 9 123 O3 411(10-12)
Bebida alcodlica

Sim 31 91,2 3 88 1

N30 35 854 6 146 03 1109-13)
Atividade fisica

ﬁtm 42 89,4 5 106 0,450 1

ao 24 85,7 4 14,3 1,0 (0,9-1,2)

Horas de sono

4 a 5 horas 6 100,0 - - 1

6 a 7 horas 46 88,5 6 11,5 0,264 1,0 (0,8 - 1,3)

8 a 9 horas 14 82,4 3 17,6 1,1 (0,8 -1,5)
Dificuldade para dormir

Sim 28 87,5 4 125 0591 1

Nao 38 88,4 5 11,6 ’ 1,0 (0,8 -1,2)
Medicamento para dormir

Sim 7 87,5 1 125 1

NZo 50 881 8 119 0660 508 13

Nota: se p-valor<0,05 — diferenca estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia. ® Teste exato de Fisher.
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Tabela 8 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo o nivel de cortisol
capilar e as variaveis relacionadas a Sindrome de Burnout e ao estresse
cronico laboral, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul — 2022
(n=75)

Abaixo do Normal RP
Variaveis normal p-valor (IC 95%)

N°. % N°. %

Nivel de Burnout na subescala
exaustao emocional

Alto 26 92,9 2 7.1 1
Moderado 15 83,3 3 16,7 (10,444 1,1(0,9-1,4)
Baixo 25 86,2 4 13,8 1,1(0,9-1,3)
Nivel de Burnout na subescala
despersonalizacao
Alto 24 92,3 2 7,7 1
Moderado 21 84,0 4 16,0 (0,589 1,1(0,9-1,4)
Baixo 21 87,5 3 12,5 1,1(0,9-1,3)
Nivel de Burnout na subescala
realizacao profissional
Alto 36 90,0 4 10,0 1
Moderado 15 79,0 4 21,0 ™M0,958 1,1(0,9-1,5)
Baixo 15 93,8 1 6,2 1,0 (0,8 -1,1)
Sindrome de Burnout
Sim 11 100,0 - - 1
N&o 55 859 9 144 0219 504_13
Nivel de vulnerabilidade do clima e
funcionamento organizacional
(Fator 1)
Superior 25 92,6 2 7.4 1
Médio superior 21 77,8 6 22,2 1,2(0,9-1,5)
Médio 2 100,0 - - 10,692 1,2 (0,6 — 2,2)
Médio inferior 11 100,0 - - 1,0 (0,8 -1,1)
Inferior 7 87,5 1 12,5 1,1 (0,8 -1,4)
Nivel de vulnerabilidade da pressao
no trabalho (Fator 2)
Superior 12 100,0 - - 1
Médio superior 19 95,0 1 50 1,0(0,9-1,1)
Médio 6 75,0 2 250 0,082 1,3(0,8-1,9)
Médio inferior 19 82,6 4 17,4 1,2(0,9-1,5)
Inferior 10 83,3 2 16,7 1,2(0,9-1,5)
Nivel de vulnerabilidade da
infraestrutura e rotina (Fator 3)
Superior 31 88,6 4 11,4 1
Médio superior 15 88,2 2 11,8 1,0 (0,8 -1,2)
Médio 5 100,0 - - 10,662 1,0 (0,7 -1,3)
Médio inferior 5 83,3 1 16,7 1,1 (0,7 -1,6)
Inferior 10 83,3 2 16,7 1,1 (0,8 -1,4)
Vulnerabilidade ao estresse (Fator
1+ fator 2+ Fator 3)
Superior 27 93,1 2 6,9 1
Médio superior 18 78,3 5 21,7 1,2(0,9-1,5)
Médio 3 100,0 - - (10,857 1,1 (0,7 -1,7)
Médio inferior 7 100,0 - - 1,0 (0,8 -1,2)
Inferior 11 84,6 2 15,4 1,1(0,9-1,4)

Nota: se p-valor<0,05 — diferenca estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia. ® Teste exato de Fisher.
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Nas tabelas de 9 a 13, pode-se analisar a associagao entre a ocorréncia de
Sindrome de Burnout e sub escalas em relacao as variaveis de estudo.
Tabela 9 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo a ocorréncia de

Sindrome de Burnout e as caracteristicas pessoais, profissionais e
relacionadas a saude, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul —

2022 (n=75)
Variaveis Sim Néo p-valor RP
N°, % N°. % (IC 95%)

Faixa etaria

De 27 a 30 anos 3 37,5 5 62,5 10,044 1

De 31 a 40 anos 4 16,0 21 84,0 2,3(0,7-8,3)

De 41 a 50 anos 4 11,1 32 88,9 3,4(0,9-12,2)

De 51 a 70 anos - - 6 100,0 -
Estado civil

Divorciada 3 27,3 8 72,7 1

Solteira 2 20,0 8 80,0 ) 0,550 1,4 (0,3 -6,6)

Casada 6 11,8 45 88,2 20,191 2,3(0,7-7,9)

Vilva - - 3 100,0 . -
Numero de filhos

Nenhum 6 33,3 12 66,7 10,008 1

Um 4 13,8 25 86,2 2,4(0,8-7,4)

Dois 1 48 20 95,2 7,0 (0,9 -52,8)
Trés - - 7 100,0 -
Area de atuacao

Assisténcia 6 40,0 9 60,0 1

Custddia 5 10,2 44 89,8 20,017 39(1,4-11,1)

Administragao - - 11 100,0 . -
Tempo de servico

Até 5 anos 4 14,3 24 85,7 1

De 6 a 10 anos 3 27,3 8 72,7 1) 0563 0,5(1,4-2,0)

De 11 a 20 anos 4 12,5 28 87,5 ’ 1,1(0,3-4,2)

De 21 a 30 anos - - 4 100,0 -
Fumante

Sim 1 50,0 1 50,0 @ 0274 1

Nao 10 13,7 63 86,3 ’ 3,6 (0,8-16,4)
Bebida alcodlica

Sim 7 20,6 27 79,4 ® 0209 1

Nao 4 98 37 90,2 ’ 2,1(0,7-6,6)
Atividade fisica

Nao 5 179 23 82,1 @ 0737 1

Sim 6 12,8 41 87,2 ’ 1,4 (0,5-4,2)
Horas de sono

4 a 5 horas 1 16,7 5 83,3 1

6 a 7 horas 9 17,3 43 82,7 10,324 1,0 (0,2 -6,3)

8 a 9 horas 1 59 16 94,1 2,8 (0,2 -38,6)
Dificuldade para dormir

Sim 6 18,8 26 81,2 @ 0513 1

Nao 5 11,6 38 88,4 ’ 1,6 (0,5-4,8)
Medicamento para dormir

Sim 2 25,0 6 75,0 @ 0333 1

Nao 9 13,4 58 86,6 ’ 1,9(0,5-7,1)

Nota: se p-valor<0,05 — diferenga estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia bruta.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia. ¥ Teste exato de Fisher.
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Em relacéo as caracteristicas pessoais (Tabela 9), houve maior porcentagem
de casos de Sindrome de Burnout na faixa etaria mais jovem, decrescendo nas faixas
etarias maiores e nas policiais sem filhos, decrescendo a medida que aumentou o
numero de filhos. Nas caracteristicas profissionais, houve associagcdo entre a
ocorréncia de Sindrome de Burnout e atuar na area de assisténcia, em comparacgao a
custddia e administracao.

Nao houve associagcao entre a ocorréncia de Sindrome de Burnout e as
seguintes variaveis: estado civil, tempo de servico em anos, ser tabagista ou etilista,
praticar atividade fisica, horas de sono, dificuldade para dormir e a utilizacdo de
medicamentos para dormir (Tabela 9).

Na analise multivariada (Regressao de Cox), ajustada pela idade (a), numero
de filhos (b) e area de atuagao da policial penal (c), permaneceu a associagao entre a
ocorréncia de Sindrome de Burnout e trabalhar na assisténcia penitenciaria. Os
resultados foram os seguintes: (a) p-valor=0,308, RP ajustada=0,95 (1C95%: 0,86 a
1,05); (b) p-valor=0,159, RP ajustada=0,53 (1C95%: 0,22 a 1,29); (c) p-valor=0,030,
RP ajustada=3,43 (1C95%: 1,13 a 10,43).

Em relacdo ao nivel de exaustdo emocional (Tabela 10), houve associagao
entre o alto nivel de exaustdo emocional e atuar na area de assisténcia, em
comparacgao a custddia e administracdo, o consumo de bebida alcodlica e n&o praticar
atividade fisica.

N&o houve associagao entre o nivel de exaustdo emocional e as seguintes
variaveis: faixa etaria, estado civil, numero de filhos, tempo de servico em anos, ser
tabagista, horas de sono, dificuldade para dormir e a utilizagdo de medicamentos para
dormir (Tabela 10).
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Tabela 10 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo a ocorréncia de alto
nivel de exaustdo emocional e as caracteristicas pessoais, profissionais e
relacionadas a saude, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul —

2022 (n=75)
Variaveis Sim Nao p-valor RP
N°. % N°. % (IC 95%)

Faixa etaria

De 27 a 30 anos 5 625 3 375 ™0,375 1

De 31 a 40 anos 7 28,0 18 72,0 2,2(1,0-5,1)

De 41 a 50 anos 15 417 21 58,3 1,5(0,7-2,9)

De 51 a 70 anos 1 16,7 5 83,31 3,8 (0,6 —24,3)
Estado civil

Solteira 5 50,0 5 50,0 1

Divorciada 5 455 6 545 0,590 1,1(0,5-2,7)

Vidva 1 33,3 2 66,7 0,563 1,5(0,3 - 8,3)

Casada 17 33,3 34 66,7 0,256 1,5(0,7-3,1)
Numero de filhos

Nenhum 8 444 10 55,6 (10,542 1

Um 11 37,9 18 62,1 1,2 (0,6 — 2,3)

Dois 6 286 15 71,4 1,6 (0,7 — 3,6)

Trés 3 429 4 57,1 1,0 (0,4 -2,8)
Area de atuagao

Assisténcia 9 60,0 6 40,0 1

Custddia 16 32,7 33 67,3 ©0,029 1,8 (1,0-3,3)

Administracéo 3 273 8 72,7 ©0,049 2,2 (0,8 -6,3)
Tempo de servigo

Até 5 anos 11 39,3 17 60,7 1

De 6 a 10 anos 6 54,6 5 454 4 0403 0,7 (0,4 -1,5)

De 11 a 20 anos 10 31,3 22 68,7 ’ 1,3 (0,6 —2,5)

De 21 a 30 anos 1 25,0 3 75,0 1,6 (0,3-9,1)
Fumante

Sim 1 50,0 1 50,0 (y 0611 1

Nao 27 37,0 46 63,0 ’ 1,4 (0,3 -5,6)
Bebida alcodlica

Sim 18 529 16 471 (3 0.006 1

Nao 10 244 31 75,6 ’ 22(1,2-4.1)
Atividade fisica

Nao 14 50,0 14 50,0 3 0.040 1

Sim 14 29,8 33 70,2 ’ 1,7 (1,0-3,0)
Horas de sono

4 a 5 horas 3 50,0 3 50,0 1

6 a 7 horas 19 36,5 33 63,5 (10,621 1,4 (0,6 - 3,3)

8 a 9 horas 6 35,3 11 64,7 1,4 (0,5-4,0)
Dificuldade para dormir

Sim 15 46,9 17 53,1 3 0.070 1

Nao 13 30,2 30 69,8 ’ 1,6 (0,9-2,8)
Medicamento para dormir

ﬁtm 3 37,5 5 62,5 |y 0,636 1

ao 25 37,3 42 62,7 1,0 (0,4 — 2,6)

Nota: se p-valor<0,05 — diferenca estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia.  Teste exato de Fisher. ® Teste Qui-quadrado.
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Na analise multivariada (Regressao de Cox), ajustada pelo consumo de bebida
alcodlica (a), atividade fisica (b), area de atuacéo da policial penal (c) e dificuldade
para dormir (d), ndo houve associagao entre a ocorréncia de exaustdo emocional e
nenhuma variavel. Os resultados foram os seguintes: (a) p-valor=0,120, RP
ajustada=1,90 (1C95%: 0,84 a 4,29); (b) p-valor=0,301, RP ajustada=0,67 (1C95%:
0,31 a 1,43); (c) p-valor=0,243, RP ajustada=1,49 (IC95%: 0,76 a 2,93); (d) p-
valor=0,177, RP ajustada=1,69 (IC95%: 0,79 a 3,66).

De acordo com a Tabela 11, houve associacdo entre o alto nivel de
despersonalizacio e atuar na area de assisténcia e o consumo de bebida alcodlica.

Nao houve associagdo entre o nivel de despersonalizagdo e as seguintes
variaveis: faixa etaria, estado civil, numero de filhos, tempo de servico em anos, ser
tabagista, atividade fisica, horas de sono, dificuldade para dormir e a utilizagcao de
medicamentos para dormir (Tabela 11).

Na analise multivariada (Regressao de Cox), ajustada pelo consumo de bebida
alcodlica (a), utilizagdo de medicamentos para dormir (b) e area de atuacgao da policial
penal (c), ndo houve associagao entre a ocorréncia de despersonalizagdo e nenhuma
variavel. Os resultados foram os seguintes: (a) p-valor=0,169, RP ajustada=1,79
(1C95%: 0,78 a 4,14); (b) p-valor=0,217, RP ajustada=1,89 (1C95%: 0,69 a 5,21); (c)
p-valor=0,426, RP ajustada=1,33 (IC95%: 0,65 a 2,70).

De acordo com a Tabela 12, houve associagao entre o baixo nivel de realizacéo
profissional, faixa etaria e numero de filhos.

Nao houve associagao entre o baixo nivel de realizacdo profissional e as
seguintes variaveis: estado civil, area de atuacgéo, tempo de servico em anos, ser
tabagista, consumo de alcool, atividade fisica, horas de sono, dificuldade para dormir

e a utilizagdo de medicamentos para dormir (Tabela 12).
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Tabela 11 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo a ocorréncia de alto
nivel de despersonalizacdo e as caracteristicas pessoais, profissionais e
relacionadas a saude, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul —

2022 (n=75)
Variaveis Sim Nao p-valor RP
N°. % N°. % (IC 95%)

Faixa etaria

De 27 a 30 anos 3 375 5 625 10,378 1

De 31 a 40 anos 9 36,0 16 64,0 2,2(1,0-5,1)

De 41 a 50 anos 14 389 22 61,1 1,5(0,7-2,9)

De 51 a 70 anos - - 6 100,0 3,8 (0,6 —24,3)
Estado civil

Divorciada 5 455 6 545 1

Solteira 4 40,0 6 60,0 ©@0,590 1,1(0,5-2,7)

Casada 17 33,3 34 66,7 0,563 1,5(0,3 - 8,3)

Viava - - 3 100,0 ©@0,256 1,5(0,7-3,1)
Numero de filhos

Nenhum 7 38,9 11 61,1 10,617 1

Um 11 37,9 18 62,1 1,2 (0,6 — 2,3)

Dois 5 23,8 16 76,2 1,6 (0,7 — 3,6)

Trés 3 429 4 57,1 1,0 (0,4 -2,8)
Area de atuagao

Assisténcia 8 53,3 7 46,7 1

Custddia 16 32,7 33 67,3 ©0,074 1,6 (0,9 - 3,0)

Administracao 2 18,2 9 81,8 0,044 2,9(0,8-11,2)
Tempo de servigo

Até 5 anos 9 32,1 19 67,9 1

De 6 a 10 anos 5 455 6 54,5 0.969 0,7 (0,3-1,6)

De 11 a 20 anos 11 344 21 65,6 ’ 0,9(0,5-1,9)

De 21 a 30 anos 1 25,0 3 75,0 1,3(0,2-7,6)
Fumante

Sim 1 50,0 1 50,0 (y 0576 1

Nao 25 34,3 48 65,7 ’ 1,5(0,3-6,0)
Bebida alcodlica

Sim 16 471 18 52,9 3 0.020 1

Nao 10 244 31 75,6 ’ 1,9(1,0-3,7)
Atividade fisica

Nao 9 32,1 19 679 (3 0362 1

Sim 17 36,2 30 63,8 ’ 0,9(0,5-1,7)
Horas de sono

4 a 5 horas 2 33,3 4 66,7 1

6 a 7 horas 16 30,8 36 69,2 (10,320 1,1 (0,3 -3,6)

8 a 9 horas 8 471 9 52,9 0,7 (0,2-2,4)
Dificuldade para dormir

Sim 12 37,5 20 62,5 (3 0328 1

Nao 14 326 29 67,4 ’ 1,1(0,6 -2,1)
Medicamento para dormir

ﬁtm 5 62,5 3 37,5 0,089 1

ao 21 31,3 46 68,7 2,0(1,0-3,8)

Nota: se p-valor<0,05 — diferenca estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia. @ Teste exato de Fisher. ® Teste Qui-quadrado.
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Tabela 12 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo a ocorréncia de baixo
nivel de realizagao profissional e as caracteristicas pessoais, profissionais
e relacionadas a saude, Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do Sul —

2022 (n=75)
Variaveis Sim Nao p-valor RP
N°. % N°. % (IC 95%)

Faixa etaria

De 27 a 30 anos 7 875 1 12,5 10,015 1

De 31 a 40 anos 16 64,0 9 36,0 1,4 (0,9-2,0)

De 41 a 50 anos 14 389 22 61,1 2,3(1,4-3,7)

De 51 a 70 anos 3 50,0 3 50,0 1,7 (0,7-4,1)
Estado civil

Vidva 2 66,7 1 33,3 1

Divorciada 7 63,6 4 36,4 1,000 1,1(0,4 -2,6)

Casada 27 529 24 47 1 21,000 1,3(0,5-2,9)

Solteira 4 40,0 6 60,0 ©@0,874 1,7 (0,6 — 5,0)
Numero de filhos

Nenhum 12 66,7 6 33,3 ™0,011 1

Um 18 62,1 11 37,9 1,1(0,7-1,7)

Dois 9 429 12 57,1 1,6 (0,9-2,8)

Trés 1 14,3 6 85,7 4,7 (0,7 - 29,5)
Area de atuagao

Assisténcia 8 53,3 7 46,7 1

Custddia 29 59,2 20 40,8 0,688 0,9(0,5-1,5)

Administracéo 3 273 8 72,7 ©0,218 2,0(0,7-5,7)
Tempo de servigo

Até 5 anos 16 571 12 429 1

De 6 a 10 anos 7 63,6 4 36,4 4 0576 0,9(0,5-1,6)

De 11 a 20 anos 14 43,7 18 56,3 ’ 1,3(0,8 -2,2)

De 21 a 30 anos 3 75,0 1 25,0 0,8(0,4-1,5)
Fumante

Sim 2 100,0 - - © 1

N30 38 521 35 479 94 1915-24)
Bebida alcodlica

Sim 18 529 16 471 (3 0951 1

Nao 22 53,7 19 46,3 ’ 1,0 (0,6 —1,5)
Atividade fisica

Nao 17 60,7 11 39,3 3 0323 1

Sim 23 489 24 51,1 ’ 1,2 (0,8 -1,9)
Horas de sono

4 a 5 horas 2 33,3 4 66,7 1

6 a 7 horas 30 57,7 22 423 (10,954 0,6 (0,2-1,8)

8 a 9 horas 8 471 9 52,9 0,7 (0,2-2,4)
Dificuldade para dormir

Sim 16 50,0 16 50,0 3 0618 1

Nao 24 55,8 19 44,2 ’ 0,9(0,6 -1,4)
Medicamento para dormir

Sim 3 37,5 5 62,5 |y 0461 1

Nao 37 55,2 30 47,8 ’ 0,7 (0,3—-1,7)

Nota: se p-valor<0,05 — diferenca estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia. @ Teste exato de Fisher. ® Teste Qui-quadrado.
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Na analise multivariada (Regressao de Cox), ajustada pela idade (a), numero
de filhos (b) e area de atuacéo da policial penal (c), ndo houve associagédo entre a
ocorréncia de exaustdo emocional e nenhuma variavel. Os resultados foram os
seguintes: (a) p-valor=0,153, RP ajustada=0,96 (IC95%: 0,92 a 1,01); (b) p-
valor=0,387, RP ajustada=0,84 (IC95%: 0,56 a 1,25); (c) p-valor=0,642, RP
ajustada=1,13 (IC95%: 0,67 a 1,92).

A Tabela 13 se refere a analise da vulnerabilidade ao estresse. Em relacéo as
caracteristicas pessoais, houve maior percentual de policiais penais com nivel
superior a médio superior de vulnerabilidade ao estresse nas divorciadas e casadas e
menor percentual nas solteiras. As viuvas apresentaram nivel médio a inferior de
vulnerabilidade ao estresse. Nao houve associagao entre o nivel de vulnerabilidade
ao estresse e as seguintes variaveis: faixa etaria e numero de filhos.

Houve associagcdo entre o alto nivel de vulnerabilidade ao estresse e as
variaveis: area de atuagao (maior % de policiais penais da assisténcia), consumo de
bebida alcodlica e dificuldade para dormir. Ndo houve associagao entre o nivel de
vulnerabilidade ao estresse e as seguintes variaveis: tempo de servigco em anos, ser
tabagista, praticar atividade fisica, horas de sono, dificuldade para dormir e a utilizagédo
de medicamentos para dormir (Tabela 13).

Na analise multivariada (Regressao de Cox), ajustada pelo estado civil (a), area
de atuagao da policial penal (b) consumo de bebida alcodlica (c) e dificuldade para
dormir (d), permaneceu a associagao entre a vulnerabilidade ao estresse e trabalhar
na assisténcia penitenciaria. Os resultados foram os seguintes: (a) p-valor=0,308, RP
ajustada=0,95 (1C95%: 0,86 a 1,05); (b) p-valor=0,159, RP ajustada=0,53 (1C95%:
0,22 a 1,29); (c) p-valor=0,030, RP ajustada=3,43 (IC95%: 1,13 a 10,43); (d) p-
valor=0,030, RP ajustada=3,43 (IC95%: 1,13 a 10,43).
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Tabela 13 — Numero e porcentagem de policiais penais segundo o nivel de
vulnerabilidade ao estresse e as variaveis de estudo, Rio Brilhante e
Dourados, Mato Grosso do Sul — 2022 (n=75)

Superior a .
< 4 Médio a
Variaveis Medio Inferior p-valor RP
superior (IC 95%)
N°. % N°. %

Faixa etaria

De 51 a 70 anos 4 66,7 2 333 Mp472 1

De 41 a 50 anos 27 75,0 9 25,0 0,9(0,5-1,6)

De 31 a 40 anos 16 64,0 9 36,0 1,0 (0,6 — 2,0)

De 27 a 30 anos 5 62,5 3 37,5 1,1(0,5-2,3)
Estado civil

Divorciada 10 90,9 1 9.1 1

Casada 38 745 13 25,5 0,225 1,2(1,0-1,6)

Solteira 4 40,0 6 60,0 @0,021 2,3(1,0-5,0)

Vilava - - 3 100,0 . -
Numero de filhos

Nenhum 13 72,2 5 27,8 (10,626 1

Um 19 655 10 34,5 1,1(0,8-1,6)

Dois 17 80,9 4 19,1 0,9(0,6 -1,3)

Trés 3 429 4 57,1 1,7 (0,7-4.1)
Area de atuagao

Assisténcia 12 80,0 3 20,0 1

Custddia 36 73,5 13 26,5 0,445 1,1(0,8-1,5)

Administracéo 4 36,4 7 636 ©@0,032 2,2 (1,0-5,0)
Tempo de servigo

De 21 a 30 anos 3 75,0 1 25,0 1

De 11 a 20 anos 20 62,5 12 37,5 0936 1,2 (0,6 — 2,2)

De 6 a 10 anos 11 100,0 - - ’ 0,8(0,4-1,4)

Até 5 anos 18 64,3 10 35,7 1,2 (0,6 — 2,2)
Fumante

Sim 2 100,0 - - © 1

N30 50 685 23 315 08 45(13_17)
Bebida alcodlica

Sim 29 85,3 5 14,7 3 0003 1

Nao 23 56,1 18 43,9 ’ 1,5(1,1-21)
Atividade fisica

Nao 19 67,9 9 32,1 3 0415 1

Sim 33 70,2 14 29,8 ’ 1,0 (0,7 -1,3)
Horas de sono

4 a 5 horas 4 66,7 2 33,3 1

6 a 7 horas 36 69,2 16 30,8 (0,861 1,0 (0,5-1,7)

8 a 9 horas 12 70,6 5 29,4 0,9(0,5-1,8)
Dificuldade para dormir

Sim 26 81,3 6 18,7 (3 0027 1

Nao 26 60,5 17 39,5 ’ 1,3(1,0-1,8)
Medicamento para dormir

Sim 6 75,0 2 250 |y 0532 1

Nao 46 68,7 21 31,3 ’ 1,1 (0,7 -1,7)

Nota: se p-valor<0,05 — diferenca estatisticamente significativa. RP=razao de prevaléncia.
() Teste Qui-quadrado de tendéncia. @ Teste exato de Fisher. ® Teste Qui-quadrado.
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No Quadro 2 pode-se observar o resumo dos resultados das analises

bivariadas e multivariadas.

Quadro 2 — Demonstrativo dos resultados das analises bivariadas e multivariadas da
Sindrome de Burnout e subescalas do Maslach Burnout Inventory Human
Services Survey ™ e de vulnerabilidade ao estresse (EVENT).

~ Baixa .
i . Exaustao o M Sindrome
Variaveis : Despersonalizagcao | realizagao Estresse
emocional . de Burnout
profissional
* pior na faixa | * pior na
Faixa etaria etaria mais  |faixa etaria
jovem mais jovem
*pior nas
Estado civil divorciadas
e casadas
* pior em * pior em
Numero de policiais com |policiais com
filhos 1 filho ou 1 filho ou
nenhum nenhum
* pior nos * pior nos |* pior nos
Area de policiais * pior nos policiais policiais policiais
atuago que atuam |que atuam na que atuam |que atuam
na assisténcia na na
assisténcia assisténcia |assisténcia
Consumo |*piornos |, . o * pior nos
. " pior nos etilistas o
de alcool etilistas etilistas
r—
- ior nas
Atividade pior f
fisica que nao
praticavam
Dificuldade * pior nas
para dormir que tem
dificuldade
para dormir
* associagdo estatisticamente significativa na analise bivariada. Em negrito, associagao

estatisticamente significativa na analise multivariada. Células em branco correspondem a auséncia de

associagao.
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6 DISCUSSAO

Esta pesquisa avaliou a expressdo do estresse crénico ocupacional em
mulheres policiais penais das cidades de Rio Brilhante e Dourados, Mato Grosso do
Sul. Nao foi identificada relagao significativa entre varios estressores ocupacionais
investigado e o cortisol capilar.

Cabe frisar que, destarte registrem-se constantes pesquisas que avaliem as
relagdes entre cortisol e os constructos relacionados ao estresse, fundamentalmente,
estabeleceu-se que as evidéncias dessa ligacdo séo inconsistentes (Planert et al.,
2023).

Apesar do cortisol elevado ter sido observado em grupos de alto estresse,
estudos sobre a associagdo do cortisol e o0 estresse percebido por meio de
questionarios, frequentemente, produziram resultados inconclusivos (Stalder et al.,
2017). Alude-se como possivel explicacdo, estudos anteriores conduzidos em
amostras pequenas, o que pode ter limitado o poder estatistico e a variacao nos niveis
de estresse; ainda poucas pesquisas sobre a referida associacdo, em ambientes
ocupacionais, o que pode oferecer amostras mais diversas e maior variabilidade nos
niveis de estresse (Van Der Meij et al., 2018).

Considerando esse cenario de relagdes entre cortisol capilar e os constructos
relacionados ao estresse no ambiente ocupacional, os dados encontrados no presente
trabalho, demonstraram que a expressdo do estresse crdnico ocupacional em
mulheres policiais penais das cidades de Rio Brilhante e Dourados, ou seja, que a
expressdo de cortisol capilar mensurada, encontrou que 88% das participantes
estavam com os niveis de cortisol capilar abaixo do normal.

Varias outras pesquisas, acenam a dados semelhantes. Foram considerados
diversos ambientes profissionais e n&do apenas o ambiente de trabalho prisional, haja
vista ainda terem poucas pesquisas sobre o cortisol capilar no ambiente prisional,
sobretudo com enfoque no publico feminino.

Zueden et al. (2019) analisaram as diferengas no cortisol capilar entre agentes
da policia do sexo feminino expostas a trauma com e sem Transtorno do Estresse
pos-traumatico (TEPT). Observaram que o cortisol era significativamente mais baixo
nas participantes com TEPT do que nos participantes sem TEPT, o que

provavelmente reflete uma desregulagao prolongada do eixo HPA. Além disso, o
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cortisol capilar foi associado a correlatos neurobiolégicos caracteristicos do TEPT
(Zueden, et al. 2019)

Considerando outros ambientes profissionais, porém também evidenciando
niveis de cortisol capilar abaixo do normal, Janssens et al. (2017) que exploraram
associacdes entre cortisol capilar e varias medidas de estresse em trabalhadores
belgas. Para tanto, os dados apontaram uma mediana de 5,73 pg/mg de cabelo, n&o
demonstrando associagdes significativas com medidas padronizadas relacionadas a
diversos fatores de riscos ocupacionais. A média de cortisol capilar foi
significativamente menor nos trabalhadores em turnos noturnos em comparagéo com
os diurnos.

Consonante também a Qi et al. (2014) que investigaram se a tens&o no
trabalho (demandas e controle de trabalho) e a necessidade subjetiva de recuperagao
apos o trabalho relacionavam-se a concentracdo da medida de cortisol cumulativo,
em professores do jardim de infancia. Nao foram evidenciadas correlagdes entre
tensdo no trabalho e cortisol capilar, o qual foi inversamente correlacionado a referida
necessidade subjetiva.

Schaafsma et al. (2021) avaliaram as relagdes do cortisol capilar com
estressores relacionados ao trabalho, estresse percebido e resultados de saude
mental em trabalhadores saudaveis, numa revisdo de escopo. Em cinco estudos
longitudinais notou-se aumento nos estressores relacionados ao trabalho associados
ao cortisol capilar mais elevado, um encontrou uma relacdo com o cortisol capilar
mais baixo e um nado encontrou. Os resultados dos estudos transversais também
foram mistos. A medi¢cdo do cortisol capilar no ambito da investigacdo em saude
ocupacional ainda esta numa fase inicial, indicando a necessidade de mais estudos,
sobretudo longitudinais.

Embora tenha apontado elevados niveis de cortisol capilar em 47% dos
trabalhadores de enfermagem de uma area hospitalar, Bardaquim (2020) nao
encontrou significancia estatistica desse com o estresse.

Em suma, tal como no presente estudo, os supracitados, relataram dados
inconsistentes e ou auséncia de correlagéo significativa entre os niveis de cortisol
capilar e estressores ocupacionais. Uma possivel explicacido diz respeito a variagao
na média desses niveis apresentada em diferentes estudos, Steinisch et al. (2014)
médio baixo de 3,27 pg/mg de cabelo, com uma variancia limitada em uma amostra

de jovens trabalhadores de Bangladesh; Qi et al. (2014, 2015) 12,5 pg/mg de cabelo
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em uma amostra de jovens professoras chinesas; Manenschijn et al. (2011) niveis
médios de CHC de 47,3 pg/mg de cabelo para trabalhadores em turnos mais velhos
e 29,7 pg/mg de cabelo para trabalhadores diurnos na Holanda.

As diferencas podem ser explicadas por varios fatores de estresse, bem como
por raga, sexo, idade e técnica laboratorial. Pesquisadores defendem a criagdo de um
padrao-ouro para permitir comparagdes entre grupos de pesquisa (Staufenbiel et al.,
2013).

Além dos fatores citados, sexo, uso de substancias, medicacdo, atividade
fisica, gorduras corporais podem confundir os resultados, embora o CHC seja descrito
como um meétodo valido e confiavel para avaliar retrospectivamente os niveis de
cortisol a longo prazo (Janssens et al., 2017)

Kim et al. (2021) consideraram o sexo como possivel fator moderador do
cortisol capilar, esse que evidenciou muitas diferencas relacionadas ao sexo, como
concentragdes basais mais altas de cortisol em mulheres (Larsson et al., 2009;
Strewe et al., 2019) e feedback negativo do cortisol, mais lento nas mulheres do que
nos homens (Kudielka et al., 2005).

Apos tarefas indutoras de estresse, as concentracdes de cortisol aumentaram
e se normalizaram mais rapido nos homens (Stephens et al., 2016), indicando que, a
relagcéo entre cortisol capilar e fatores psicoldgicos, pode ser diferente entre os sexos,
no entanto ainda nao foi descoberta nenhuma relacdo dependente.

E importante destacar que tal como os niveis elevados, os suprimidos de
cortisol sao deletérios, o que € visto, por exemplo, na Sindrome de Cushing
(hipercortisolismo) e Insuficiéncia Adrenal (hipocortisolismo). Isso acontece porque o
cortisol tem varios efeitos, como gliconeogénese, lipdlise, modulagéo da inflamacao,
aumento da pressao arterial e resisténcia a insulina (Gow et al., 2010). Tem a
capacidade de afetar quase todos os sistemas do corpo, ajudar na regulagao de uma
grande variedade de fungbes metabdlicas, imunoldgicas, homeostaticas e regulagao
do comportamento social (Silva, 2018).

Conforme explicado por Chabre et al (2017), niveis reduzidos de cortisol
podem dar origem a deficiéncias cognitivas, psicoldégicas e comportamentais, pois
pesquisas demonstraram que individuos com hipocortisolismo, decorrente
principalmente da funcado adrenal insuficiente, relataram um padrao de vida reduzido
em comparagao com a populagao em geral. Isso é evidenciado por um declinio nas

pontuacdes relativas ao bem-estar fisico e mental.
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Para Ng et al. (2018) a redugao nos niveis de cortisol leva a um aumento na
resposta das células “assassinas naturais”, que sao células imunes vitais envolvidas
no combate as infecgdes. Portanto, o cortisol possui a capacidade de mediar esse
fendmeno. No contexto do sistema imunoldgico, a revisdo sistematica realizada por
Adam et al. (2017) indicou uma associagcao mais justa entre cortisol e inflamacéo, a
qual também esta ligada a ocorréncia do transtorno depressivo maior. Além disso, os
glicocorticéides afetam as células “assassinas naturais”, que estdo relacionadas a
supressao de tumores, bem como ao avanco e mortalidade do cancer.

Desse modo, para Chabre et al. (2017) a redugdo nos niveis de cortisol
resultante da insuficiéncia adrenal primaria e secundaria pode aumentar a propensao
a disturbios inflamatdrios e a vulnerabilidade a patdgenos especificos. Em casos de
pacientes agudos diagnosticados com insuficiéncia adrenal, existe uma probabilidade
elevada de fatalidade durante a ocorréncia de crise adrenal, particularmente quando

acompanhada por uma infeccéao.

6.1 Sindrome de Burnout e os niveis de cortisol capilar

O desenvolvimento de sintomas de SB no local de trabalho devido ao estresse
cronico instigou pesquisas psicobiolégicas a investigarem a relagdo entre
esgotamento e resultados negativos de saude. Uma area de foco tem sido o eixo
hipotalamo-hipdfise-adrenal (HPA) e o papel do cortisol (Jonsdottir et al., 2019).

No presente estudo, ndo houve associacao entre o nivel de cortisol capilar e
presenca da SB, nem com as seguintes variaveis: nivel de exaustdo emocional, nivel
de despersonalizagao, nivel de realizagao profissional.

Uma possivel explicagdo se apoia em Penz et al. (2018), quando defendem
que, apenas os participantes com valores extremamente elevados de SB deverao
desenvolver niveis elevados de cortisol capilar.

Wendsche (2020) corrobora reforgando, se a sintomatologia de SB se
acumular, os trabalhadores poderdo desenvolver niveis elevados de cortisol capilar,
0 que esta de acordo com os resultados do aumento da secrec¢ao de glicocorticoides
sob estresse cronico encontrados por Stalder et al. (2017).

Em suma, uma pontuagao combinada de SB, que indica mais sintomas de SB
acumulados, € um preditor mais forte do cortisol capilar do que as conhecidas

subescalas unicas de SB, segundo Penz et al. (2018).
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Os resultados apontaram a presenga da SB em 14,7% (1C95%: 7,6% a 24,7%)
das participantes. Compreende-se que pode ser influenciada pelas caracteristicas
individuais, estresse ocupacional, percepg¢des sobre a organizagao, assim como
fatores amplos que refletem as peculiaridades do ambiente prisional, onde a pressao
no trabalho foi identificada como um preditor significativo de esgotamento.

Apesar das mudancgas sociais, persiste um imaginario de que as mulheres séo
menos qualificadas do que os homens para determinadas fungdes (Belo e Camino,
2012). Ideologia, relacionada a construgao da subjetividade feminina, ligada ao ato
de cuidar dos outros (Marcondes, 2013), o que sugere que as mulheres podem achar
cansativo afirmar autoridade sobre os (as) custodiados (as), algo que talvez nao seja
para 0os agentes penitenciarios, que geralmente adotam caracteristicas associadas
aos homens, como agressividade e pragmatismo (Barcinski et al., 2014) no
desempenho de suas fungdes. O ambiente prisional pode ser visto como contraditorio
as expectativas da sociedade sobre os papéis das mulheres (Purvanova e Muros,
2010), refletindo maior estresse e cansacgo devido a énfase dada ao cuidado em vez
da coercao.

Além de destacar elevado nivel de SB geral, os resultados também apontaram
altos niveis nas subescalas exaustdo emocional (EE); Despersonalizagdo (DE),
Realizagao profissional (RP).

Na EE, 37,3% apresentaram alto nivel de SB. Deduz-se que experimentaram
exaustao fisica ou emocional devido a sobrecarga de tarefas e conflitos interpessoais.
Tarefas essas que constantemente aumentam, em virtude de mudancgas de gestao e
ou por questdes tecnoldgicas, e atualmente, também sao previstas mais atribuigdes
na policia penal. Também por terem contato direto com as presas, estarem
constantemente conscientes dos seus problemas e s&o responsabilizadas pelas
dificuldades relacionadas ao aprisionamento.

Na DE, 34,7% das participantes apresentaram alto nivel de SB. Acredita-se
que as policiais penais desenvolveram atitudes insensiveis no trabalho, muitas vezes
agindo com insensibilidade, severidade, de forma impessoal em relagdo aos
destinatarios do servigo, tratamento ou instru¢do de alguém. Trabalhadores que
exercem atividades ocupacionais relacionadas ao servigo publico, as policiais que
ficam na portaria e as que tem que entrar em contato e ou atender a familia do preso.

Nos estabelecimentos penais objeto de analise, as trabalhadoras pertencentes

a categoria seguranca e custddia (antigamente, agentes de seguranga penitenciarias,
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vulgarmente chamadas de carcereiras), hoje policiais penais, atuam tanto em
unidades masculinas quanto femininas, porém em cada uma delas suas fungoes
diferem, assim como o tipo de sofrimento e estresse vivenciados.

Na RP houve 53,4 de alto nivel de SB, ou seja, baixa realizagao profissional,
indicando que essas profissionais se avaliaram com reduzidos sentimentos de
competéncia e realizacdo bem-sucedida no trabalho. Pode ser em virtude da
desvalorizagao e falta de reconhecimento profissional e social da importancia do seu
trabalho, a carreira de policial penal estda se estruturando e passa por grandes
reinvindicacdes de melhorias profissionais

Prevaléncia que corrobora o estudo de Campos et al. (2016) em dois presidios
brasileiros, encontrando prevaléncia da SB de 14,6% (IC 95% 10,8 - 18,4). Numa
amostra também feminina (40 agentes penitenciarias) o estudo de Venancio et al.
(2020) elucidaram pontuagdo média de 1,9+1,43, indicando que as servidoras
possuiam um nivel moderado para a investigagao do SB.

Esse trabalho identificou maior numero de casos na faixa etaria mais jovem e
nas agentes sem filhos. Nessas, também houve associagao entre o baixo nivel de
realizacao profissional.

Nogueira et al. (2018) consideraram que trabalhadores mais velhos com mais
experiéncia profissional tém menor risco de desenvolver a sindrome. Isso se deve a
sua maturidade e capacidade de lidar melhor com o estresse no trabalho,
compreensdo mais clara de seus ambientes de trabalho e podem alinhar suas
expectativas com a realidade.

Correlagdes que requerem cautela, uma vez que idade e experiéncia
profissional podem ser facilmente confundidas, favorecendo a falsa dedugao que
jovens trabalhadores que sofrem de esgotamento tém maior probabilidade de deixar
seus empregos. Isso deixa um grupo de trabalhadores mais velhos que, ao
permanecerem empregados, mostram uma maior capacidade de adaptacdo a
exaustao e, portanto, tém maior probabilidade de relatar niveis mais baixos de
exaustao (Maslach et al., 2001)

A literatura abrangente, tende a apoiar que os individuos mais jovens
apresentam maior prevaléncia de SB (Yates e Samuel, 2019). Burhanullah et al.
(2022) observaram que agentes penitenciarios mais jovens e com posi¢des
hierarquicas inferiores tiveram maiores indices de sintomas depressivos e SB, nao

obstante, uma revisao conduzida por Galanis et al. (2021) com agentes policiais,
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relataram que o estresse aumenta com a idade e uma meta-analise revelou que a
idade e a SB n&o parecem ter uma relagao tao significativa (Aguayo et al., 2017).

Tal como os dados encontrados nesse estudo, Venancio et al. (2020) ao
avaliarem o perfil sociodemografico, os niveis de SB e a qualidade de vida de agentes
penitenciarias numa prisao brasileira feminina, encontraram uma correlacdo entre
idade e SB, permitindo concluir que, quanto mais idade tinham as referidas
profissionais, menores eram os niveis de SB.

A respeito de ter ou nao filhos/quantidade, para Nogueira (2016), o numero de
filhos indica a maturidade e estilos de vida mais saudaveis, pois veem o trabalho
como um meio de desenvolver habilidades e melhorar o relacionamento com colegas
de trabalho. Ja quem nao tem filhos o vé apenas como uma fonte de renda, o que
pode prejudicar os relacionamentos e levar a atos ofensivos e irresponsabilidades no
trabalho.

Em contrapartida, ter filhos foi experienciado pelos agentes policiais como
associado a uma menor realizagéo pessoal (De la Fuente et al., 2013), apesar de ser
considerado fator de protecao contra a despersonalizagao (Garbarino et al., 2013).
Em outro estudo, quanto maior o numero de filhos menor o nivel de SB (Brady, 2017),
achados convergentes aos apresentados nesse trabalho.

Os resultados apontaram associacao entre a ocorréncia de SB e atuar na area
de assisténcia e pericia, o que demonstrou alto nivel de exaustdo emocional e
despersonalizagao.

Na area da Assisténcia e Pericia (setor psicossocial) dos Estabelecimentos
Penitenciarios da Agepen/Ms, os profissionais que normalmente fazem parte da
equipe sao psicélogos e assistentes sociais, todavia as outras areas, Seguranca,
Custodia e administrativo, absorvem profissionais de diversas formacdes.

E oportuno ressaltar que as estruturais organizacionais prisionais brasileiras e
ou internacionais, podem variar de acordo com, suas demandas, administracao
penitenciaria, politicas institucionais e outros. Sendo assim, ndo obedecem ao mesmo
modelo organizativo, dificultando estudos comparativos especificos quanto a area de
atuacdo e seu conjunto de atribuicdes que podem estar inseridos em arranjos
institucionais diferentes.

Além disso, foram encontrados poucos estudos que abordaram fatores
operacionais e os que abordaram nao foram especificos quanto ao tipo de

estressores vivenciados pelos profissionais.
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Um desses, cujo resultado sugere interpretagdes analogas as propostas nessa
pesquisa, onde Sosa e Depaula (2023) relataram que profissionais do setor de
tratamento e assisténcia, apresentaram maior exaustido emocional. Isso se alinha as
causas relacionadas ao esgotamento, como contato proximo e constante com os
internos, lidar com usuarios dificeis de alcangar. Isso sugere que esse grupo enfrenta
mais inseguranca e dificuldades em alcangar objetivos devido as suas
responsabilidades especificas de trabalho, favorecendo desequilibrio entre os
requisitos e recursos profissionais.

Sanchéz (2018) mensurou o nivel de esgotamento e satisfagcdo no trabalho
entre um grupo de assistentes sociais das prisdes espanholas, os quais apresentaram
um elevado nivel de SB, sobretudo de exaustdo emocional, além de um nivel
moderado de satisfacado profissional, concluindo que, em linha com a literatura
cientifica, os assistentes sociais em regime prisional apresentam um elevado nivel de
SB.

Analisando separadamente as subescalas, a fim de uma compreensao
abrangente de cada dimensao e impacto no bem-estar e desempenho profissional
dos individuos, percebe-se que houve associacdo entre o alto nivel de exaustao
emocional e atuar na area de assisténcia, em comparacdo a custédia e
administragao, o consumo de bebida alcodlica e ndo praticar atividade fisica.

O consumo de alcool mostrou-se fortemente relacionado a SB. As vivéncias
desagradaveis de trabalho no ambiente prisional, somando-se a tensdo e o
esgotamento profissional podem aumentar comportamentos de saude de
adaptativos, como por exemplo o alto consumo de alcool, Jaskowiak e Fontana (2015)
defendem que, tais circunstancias geram efeitos fisicos e mentais que vao ser
administrados via substancias psicoativas.

Buscando analisar esse comportamento de risco em contexto prisional,
Dimenstein et al. (2017) investigaram os padrdes de uso de alcool e outras drogas
em 403 agentes penitenciarios de um estado do Nordeste brasileiro, o papel que
exercia na vida desses trabalhadores e os possiveis problemas associados a essa
pratica. Os resultados elucidaram o uso abusivo/dependente em alcool, Cannabis,
cocaina, anfetaminas, inalantes e hipnaticos.

Campos et al. (2016) constataram escores médios substancialmente superior

de exaustdo emocional e despersonalizagao, juntamente com menores escores de
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realizagcao profissional, em individuos que relataram o consumo de bebidas
alcodlicas, em 339 participantes de duas prisdes brasileiras.

Useche et al. (2019) caracterizaram o perfil de SB dos agentes penitenciarios,
associando o perfil de SB a questdes de saude e fatores de estilo de vida, em 219
agentes penitenciarios colombianos. Eles descobriram como o0s agentes
penitenciarios que relatam pontuacbées mais altas em SB sido aqueles que
apresentam, na tendéncia, um conjunto mais desfavoravel de fatores de estilo de
vida: maior consumo de alcool, menos atividade fisica e menor apoio social.

Shepherd et al. (2019) examinaram os preditores do uso de alcool em 1.039
agentes penitenciarios de 14 estabelecimentos prisionais estaduais. Os resultados
indicaram que as exigéncias emocionais foram positivamente associadas ao
esgotamento, o qual foi positivamente associado ao consumo de alcool dos agentes
penitenciarios. Além de enfatizarem que baixos niveis de recuperacido do trabalho
podem representar um fator de risco significativo para o consumo de alcool nessa
populacéao.

Assim, Shepherd et al. (2019) descobriram que, embora as demandas
emocionais fossem preditivas de comportamentos de consumo de alcool, a relagao
era contingente ao nivel de distanciamento psicoldgico do trabalho durante tempo nao
profissional, sugerindo que as experiéncias de recuperagao foram importantes para
mitigar o uso de alcool.

Em relagao a pratica de atividade fisica e SB é sabido que, a interagao entre
estresse ocupacional, esgotamento e atividades saudaveis instiga a analise de
possiveis correlagcdes consistentes que possam evidenciar a presuncdo de que
habitos saudaveis, como a pratica de atividades fisicas podem reduzir os riscos de
SB.

A partir de tal presungéo, a revisao sistematica de Souza et al. (2020) sugeriu
que a pratica de exercicio fisico € uma forma eficaz de prevenir e reduzir os efeitos
da SB, bem como de promover a saude. A pesquisa de Naczenski et al. (2017),
ressaltou evidéncias robustas para o efeito da atividade fisica na reducéo da exaustao
em estudos de intervencao, apontando que a atividade fisica constitui um meio eficaz
para a reducao do SB.

Ancorando-se nessas evidéncias, supde-se que a incidéncia de exaustao

emocional vista em policiais penais ndo engajadas em atividades fisicas, poderia
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representar uma das variaveis que contribuiriam para a redu¢ao da SB, na dimensao
exaustdo, caso incorporassem a pratica regular de exercicios fisicos.

Dados que corroboraram com o estudo de Garcia-Rivera et al. (2020), o qual
analisou a associacao entre o SB em policiais e a pratica de atividades fisicas e de
lazer para aliviar o esgotamento, em 276 policiais (87% homens e 13% mulheres), os
resultados demonstraram que, alta prevaléncia de SB, alto nivel de exaustdo mental
foram identificados em elevado numero de policias que relataram nao praticar
atividade fisica, dessa forma, o exercicio fisico foi positivamente correlacionado com

menor risco de SB.

6.2 Prevaléncia de desconforto postural e vulnerabilidade ao estresse

No que tange a investigagao da vulnerabilidade ao estresse para profissionais
do ambiente prisional, € oportuno ressaltar que, embora a literatura enfatize a alta
incidéncia de riscos ocupacionais preditivos da referida vulnerabilidade, poucos
estudos sobre essa, foram encontrados.

Um desses, foi o de Jesus et al. (2021), no qual encontrou vulnerabilidade
superior em 51 ASP (53,7%) e médio superior em 26 (27,4%), totalizando mais de
81% dos trabalhadores com niveis de vulnerabilidades superior e médio superior.

Ja na presente pesquisa, em relagao ao estresse, 38,7% apresentaram nivel
superior e 30,7% médio superior, cerca de 70% das servidoras com niveis de
vulnerabilidades superior e médio superior.

Em contraste, dados inferiores num estudo de Molina e Calvo (2009), 15% dos
trabalhadores estavam no nivel superior de vulnerabilidade e 33% no nivel médio
superior em 59 ASP da Penitenciaria de Tupi Paulista.

Ao comparar os resultados encontrados na EVENT em cada um dos fatores,
com outros achados, percebe-se que sdo consoantes aos de Molina e Calvo (2009)
assim como aos de Jesus et al. (2021), no Fator 1 (Clima e funcionamento
organizacional) ambos classificando a vulnerabilidade ao estresse como médio
superior.

O primeiro fator delineia como o ambiente de trabalho, as relagdes entre
colegas e superiores, o descontentamento com a ocupacgéao, afetam os trabalhadores,

tornando-os suscetiveis ao estresse.
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Logo, infere-se que ambiente carcerario, intrinsicamente desafiador, amplifica
a propensao dessas profissionais a elevarem seus niveis de estresse, propiciando,
portanto, vulnerabilidade a esse. Conclusdo também apontada por outros autores
sobre o cenario em questao (Bonez et al., 2012; Cruz et al., 2013) e confirmada em
pesquisas similares (Molina e Calvo, 2009; Jesus et al., 2021).

Ja o Fator 2, Pressao no trabalho, corrobora com Molina e Calvo (2009) pois
também apresentaram vulnerabilidade média inferior e diferencia-se dos achados de
Jesus et al. (2021), médio superior.

Molina e Calvo (2009) justificaram os baixos indices nesse fator, em virtude da
pressao internalizada como caracteristica da fungdo ASP, sugerindo que a pressao
no trabalho era considerada como normal no cotidiano desses profissionais.
Contrapondo-se aos altos indices de Jesus et al. (2021), elucidando que os ASP se
sentem sobrecarregados e insuficientes em seu papel, tornando-os suscetiveis ao
estresse.

Por sua vez, no fator 3 - Infraestrutura e rotina - a vulnerabilidade ao estresse
foi classificada no indice mais alto, ou seja, nivel superior, assim como em Molina e
Calvo (2009) e Jesus et al. (2021). Deduz-se que a maioria das instalagdes prisionais
sao inadequadas, com estruturas insuficientes para abarcar a superlotagao carceraria,
a qual exige maior vigilancia desse profissional, qual também ficara, em suas devidas
proporcbes num espaco confinado, ambiente exposto a diversas situagcdes
estressoras.

Considerando as unidades penais objeto dessa analise, observa—se muita
coeréncia nessas informagdes. As estruturas fisicas sdo antigas, muitas tiveram que
ser adaptadas, pois eram outros estabelecimentos, por vezes, com outras finalidades.
Na tentativa de se adequar as novas demandas, ja passaram por varias reformas, no
entanto, continuam em defasagem, o que pode dificultar a efetivagdo da rotina de
trabalho.

A estrutura, instalagbes e atividades controladas por regras também foram
reconhecidas como estressores por outros pesquisadores (Lourenco, 2010;
Tschiedel; Monteiro, 2013), e apoiadas por estudos semelhantes (Molina e Calvo,
2009; Jesus et al., 2021)

Relacionando as variaveis sociodemograficas com a escala utilizada,
observou-se que as policias penais divorciadas e as casadas foram mais vulneraveis,

diferindo de Jesus et al. (2021), que as solteiras foram mais vulneraveis.
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Suscita-se para reflexdo, um recorte de género, apoiado por Bilodeau et al.
(2020) que testaram duas hipéteses, vulnerabilidade e expresséao, a fim de esclarecer
elevado sofrimento psicoldgico entre as mulheres trabalhadoras em comparagao com
homens trabalhadores.

No caso da hipotese de vulnerabilidade, a monoparentalidade, os problemas
com os filhos e a autoestima influenciaram indiretamente o nivel de sofrimento
psiquico das mulheres através da interferéncia do conflito trabalho-familia. No caso
da expressao, o conflito trabalho-familia foi associado a maior sofrimento psicolégico
entre as mulheres e maior consumo de alcool de risco entre os homens. As tensdes
com o cbnjuge e o sentido de controle também desempenharam um papel no
mecanismo de expressao através da interferéncia trabalho-familia.

Em suma, infere-se que tanto as divorciadas, quanto as casadas, podem sofrer
e ou ter sofrido com conflito trabalho-familia. Pensando na nossa sociedade patriarcal
brasileira, normalmente, quando o casal se separa, os filhos ficam sob maior
responsabilidade materna, quando nao, completamente materna. Essa sobrecarga,
pode impactar no ambito profissional, deixando-a mais suscetivel.

Continuando no mesmo raciocinio, as casadas, geralmente absorvem mais
demandas na estrutura familiar, sobretudo as que tem filhos. Isso também endossa a
relagéo trabalho-familia. No entanto, Baptista (2005) ressalta a importancia do suporte
familiar na redugao de danos ao estresse em diversos contextos, inclusive no ambito
laboral.

Houve associagcdo entre o alto nivel de vulnerabilidade ao estresse e as
variaveis: area de atuacao (maior % de servidoras da assisténcia), consumo de bebida
alcodlica e dificuldade para dormir.

Semelhante aos dados obtidos em Jesus et al. (2021), que também registrou
associacdo com a area de atuagao. Para tanto, ndo foram encontrados estudos que
investigassem descritivamente as fungdes desempenhadas pelos policiais penais,
relacionando-as a vulnerabilidade ao estresse. No entanto, para a Organizagao
Mundial da Saude (Leka et al., 2004), varias categorias de fungbes ou ocupacdes
podem se inclinar para niveis maiores ou menores de tensao no local de trabalho.

Houve maior escore médio de intensidade de dor nas policiais penais com nivel
de vulnerabilidade ao estresse de médio superior a superior em comparagao ao nivel
meédio a inferior, no entanto, ndo houve diferenga em relagao aos valores de cortisol

capilar.
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A relacdo entre desconforto postural e estresse ocupacional ainda nao foi
estabelecida de forma conclusiva na literatura. No entanto, € plausivel propor sua
contribuicao para desconforto postural, sintomas osteomusculares.

O ambiente de trabalho nas penitenciarias pode ser particularmente exigente
devido a esséncia do trabalho, exposi¢cao a agressao, excesso de trabalho, escassez
de recursos e apoio, entre outros fatores. O estresse ocupacional pode causar tensao
muscular, cansago e mal-estar, o que, por sua vez, pode contribuir para o desconforto
postural e dores musculoesqueléticas em diversas areas do corpo.

Bonzini (2015) investigou até que ponto a dor musculoesquelética € uma causa
€ ndo uma consequéncia do estresse ocupacional percebido em enfermeiros. Revelou
que essa relacdo nao é completamente compreendida.

Destacou, individuos que sentem dor musculoesquelética podem estar mais
propensos a perceber o estresse no futuro, em virtude da tolerancia a redugao da dor
as demandas psicoldgicas relacionadas ao trabalho. Alternativamente, os relatos de
dor e estresse podem resultar de uma inclinagdo geral de estar atento e falar
abertamente sobre sintomas e desafios. Dores na regidao lombar e pescogo/ombro
foram as mais prevalentes (Bonzini, 2015).

Considerando o ambiente prisional, a literatura tem consistentemente
encontrado um risco aumentado para a saude fisica e dificuldades psicologicas entre
0s agentes penitenciarios, incluindo o risco de agressao resultando em dor aguda.
Para além dessas, Costello et al. (2015) chamaram atengdo para a dor crdnica,
entendida como dor que dura pelo menos 3 meses, numa pesquisa com agentes
penitenciarios irlandeses, na qual quase metade dos agentes relatou dor crénica.

A relacdo entre essa e o0 estresse ocupacional considerou o eixo HPA,
ressaltando que a exposicdo prolongada ao estresse cronico acarreta a
hiperatividade, podendo causar danos bioldgicos, impactos no sistema
musculoesquelético, enddcrino e imunoldgico. Tanto estresse ocupacional, como o
fisico e psicoldégico em agentes penitenciarios, prevé o surgimento de dores cronicas,
especialmente devido as exigéncias fisicas da fungao, potencialmente resultando em

lesdes crbnicas no pescogo, costas e joelhos (Costello et al., 2015).

Consideragoes Finais
Considerando os dados encontrados nesse trabalho e experiéncia profissional

da pesquisadora, deduz-se que a maior ocorréncia de SB nas policiais penais mais
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jovens, possa ser em virtude de uma cultura organizacional vivenciada, normalmente
em orgaos de seguranga publica, inspirados nos valores militares hierarquicos, que
preceituam maiores privilégios e respeito aos mais 'antigos'. No cotidiano do ambiente
prisional é propagado pelos servidores o mote "antiguidade é posto", referindo-se a
uma regra organizacional informal, a qual defende prioridade aos mais antigos, em
tomada de decisdo, poder de escolha em determinadas situacdes, assumir
determinados postos de trabalho, enfim, dentre outras vantagens. Entende-se que
idade e tempo de servigo na instituicdo, sdo categorias diferentes e requerem
interpretacdes correspondentes, no entanto, se considerarmos que existe faixa etaria
limite como um dos requisitos de admissdo, podemos pressupor associagdes
aproximadas.

Outra inferéncia direcionada a esse publico, reside no comportamento de
escolha profissional pela instituicdo. Normalmente, outros 6rgdos da segurancga
publica sdo considerados mais renomados, com carreiras policiais mais
consolidadas, despertando a preferéncia de pessoas que pleiteiam concursos
publicos. De tal sorte que muitos a consideram como uma possibilidade de "concurso
escada", ou seja, um primeiro degrau da carreira profissional numa instituicao de
maior possibilidade de aprovacido, para posteriormente, pleitear outras mais
concorridas e mais consolidadas.

Suposicdo também estendida as que nao tem filhos, se considerarmos que a
estabilidade profissional pode ser entendida como um fator de seguranga financeira
no provimento dos filhos. Considerando a sociedade patriarcal que institui maior
cobranca de dedicacao e responsabilidade dos filhos as mulheres, pode intuir que se
busque uma maior forma de adaptacdo das expectativas a realidade institucional,
quando se tem filho (0s), uma vez que pode ser mais viavel do que investir esforgos

em prol de outra oportunidade profissional.

6.3 Limitagoes do estudo

Embora esta pesquisa possa fornecer insights valiosos sobre a expressao do
estresse cronico ocupacional em mulheres policiais penais, ha algumas limitagcbes a
serem consideradas e sugestdes de proximas pesquisas.

Primeiramente, o tamanho da amostra pode ter sido restrito, apesar de terem

participado quase todas as policiais penais das cidades supracitadas, talvez fosse
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interessante realizar a pesquisa também com policiais penais de outros presidios de
outras cidades, como por exemplo, na capital Campo Grande, por ter muitos
estabelecimentos penais. Destarte, ter se concentrado nessa populacido especifica
limita a generalizagao dos resultados para outras populagdes ou contextos.

Outra limitagao é a falta de controle sobre potenciais fatores de confusado, como
0 uso de substancias, medicacao, caracteristicas individuais das participantes, como
substancias utilizadas nos cabelos, proximo ao momento da coleta. Esses fatores
podem ter influenciado os resultados e devem ser considerados em futuras pesquisas.

Além disso, a natureza transversal do estudo impede a inferéncia de
causalidade entre os estressores ocupacionais e os niveis de cortisol capilar. Assim,
estudos longitudinais sdo necessarios para validar ainda mais as relagdes
encontradas e aprimorar a compreensao do fendmeno estudado.

Sabendo que o cortisol se acumula no cabelo ao longo dos meses, visto que a
meédia de crescimento capilar € um centimetro por més, o que torna possivel avaliar o
cortisol capilar acumulado por longos periodos (Wenning, 2000), seria interessante, o
investimento numa dosagem das concentragdes de cortisol, avaliando periodos
maiores que um més, como foi nesse estudo.

Inquirindo que o cortisol tem varios efeitos, como gliconeogénese, lipdlise,
modulagao da inflamagao, aumento da pressao arterial e resisténcia a insulina (Gow
et al, 2010), poderiam ter sido investigadas possiveis relagbes desse com outros
parametros metabdlicos.

Ha, ainda, lacunas nos protocolos usados para coletar, extrair e avaliar o
cortisol do cabelo, haja vista falta um valor padrao estimado para a concentragao de
cortisol.

Para abordar essas limitagdes e avancar o conhecimento nesta area, futuras
pesquisas podem adotar uma abordagem longitudinal para examinar as mudangas
nos niveis de cortisol capilar ao longo do tempo em resposta a diferentes estressores
ocupacionais. Além disso, estudos com amostras maiores e mais diversificadas
podem ajudar a elucidar as complexas interagdes entre estressores ocupacionais,
caracteristicas individuais e expressao do estresse.

Além disso, seria interessante investigar a relagao entre cortisol capilar e outros
biomarcadores de estresse, bem como explorar possiveis intervengdes para reduzir o
estresse ocupacional e melhorar o bem-estar das profissionais. Essas pesquisas

podem contribuir para uma compreensao mais abrangente dos mecanismos
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subjacentes ao estresse ocupacional e informar o desenvolvimento de estratégias
eficazes de intervencao e prevengao.

Outros aspectos que nao foram pesquisados e podem ser abordados em
estudos futuros incluem indagar as servidoras sobre o fato de terem ou nao realizados
tratamentos capilares e identificar se eles utilizaram medicacdes anti-inflamatdrias ou

hormonais.
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7. CONCLUSAO

Esta pesquisa investigou a expressdo do estresse crénico ocupacional em
mulheres policiais penais que trabalham em presidios estaduais de duas cidades
brasileiras.

Considerando o cortisol como o horménio do estresse e o exame capilar como
um biomarcador, observou-se que a maioria das participantes apresentava niveis de
cortisol capilar abaixo do normal, em linha com estudos anteriores, sobretudo com um
que investigou também o publico feminino no ambiente prisional.

Nao foram encontradas relagcbes significativas entre varios estressores
ocupacionais e os niveis de cortisol capilar, no entanto, a literatura mostra uma falta
de consisténcia nessas associacdes. Variacdes nos niveis médios de cortisol capilar
em diferentes estudos podem ser atribuidas a uma variedade de fatores, incluindo
caracteristicas individuais, técnicas laboratoriais e fatores de estresse.

Além disso, o sexo pode moderar a relacéo entre cortisol capilar e estressores
ocupacionais, com diferengas observadas nas respostas ao estresse entre homens e
mulheres. Esses achados destacam a complexidade da relacdo entre cortisol capilar,
estresse ocupacional e fatores individuais, destacando a necessidade de estudos
adicionais para esclarecer essa associacao e estabelecer padrbes para comparacoes
entre diferentes grupos de pesquisa.

A relagao entre o estresse crénico no local de trabalho e o desenvolvimento de
sintomas da SB, também foi explorada nessa pesquisa, com foco no eixo hipotalamo-
hipdfise-adrenal (HPA) e no cortisol. Nao foram encontradas associagdes entre os
niveis de cortisol capilar e a presenca da SB, nem com as subescalas de exaustao
emocional, despersonalizacao e realizacao profissional.

Pesquisas anteriores sugerem que apenas participantes com valores
extremamente elevados de SB podem desenvolver niveis elevados de cortisol capilar.
O estudo também destacou que uma pontuacdo combinada de SB, indicando mais
sintomas acumulados, € um preditor mais forte do cortisol capilar do que as
subescalas individuais de SB.

Os resultados revelaram uma prevaléncia de SB de 14,7% nas participantes,
influenciada por caracteristicas individuais, estresse ocupacional e percepgdes sobre

a organizagdo do trabalho. As mulheres policiais penais enfrentam desafios
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especificos devido a expectativas de género e pressdes no ambiente prisional, o que
pode levar a um maior estresse e cansaco.

Além disso, altos niveis de exaustdo emocional, despersonalizacdo e baixa
realizagao profissional foram observados, com associacdes entre a SB e areas de
assisténcia e pericia. O consumo de alcool mostrou-se fortemente relacionado a SB,
enquanto a pratica de atividade fisica foi associada a menores riscos de SB,
especialmente na reducéo da exaustdo emocional.

Este estudo destaca a importancia de abordagens multiplas, para lidar com o
esgotamento profissional, incluindo intervengdes que visam reduzir o estresse
ocupacional e promover habitos saudaveis entre os profissionais, como a pratica
regular de atividade fisica.

No que tange a vulnerabilidade ao estresse, os dados encontrados revelaram
altos niveis de vulnerabilidade, especialmente relacionados ao ambiente desafiador e
a pressao no trabalho. A infraestrutura inadequada das prisdes também foi identificada
como um fator estressante significativo.

Houve maior escore médio de intensidade de dor nas policiais penais com nivel
de vulnerabilidade ao estresse de médio superior a superior em comparagao ao nivel
meédio a inferior, no entanto, ndo houve diferengca em relagao aos valores de cortisol
capilar.

Além disso, variaveis sociodemograficas, como estado civil e area de atuacgao,
mostraram associagao com a vulnerabilidade ao estresse. O estresse ocupacional
leva a tensdo muscular, cansago e mal-estar, resultando em desconforto postural e
dor musculoesquelética. A relacao entre estresse ocupacional e saude fisica, incluindo
dores musculoesqueléticas cronicas, ressalta a importancia de abordar essas
questdes para promover a saude e o bem-estar dos profissionais do sistema prisional.

Portanto, intervengdes direcionadas a mitigar os riscos ocupacionais e
melhorar o suporte a essas servidoras publicas sdo fundamentais para enfrentar esse

desafio.
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APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezada participante, vocé esta sendo convidada a participar da pesquisa intitulada “avaliagdo do
cortisol capilar como biomarcador de estresse cronico ocupacional em policiais penais de Rio Brilhante/MS
e Dourados/MS”, desenvolvida pelos pesquisadores Nayla Cristina Santiago da Silva, Profa Elenir Rose
Jardim Cury (orientadora), psicologa Joslaine dos Santos Nunes CRP 14/066045-4, servidora da area de
Assisténcia e Pericia da Penitenciaria de Dourados.

O objetivo central do estudo ¢ “Investigar a expressdo do estresse cronico ocupacional por meio
da dosagem e analise do cortisol capilar e do estresse laboral percebido, avaliando suas relagdes com fatores
psicossociais e com a sintomatologia de burnout em policiais penais do sexo feminino das cidades de Rio
Brilhante/MS e Dourados/MS”.

O convite para a sua participagdo se deve a vocé ser agente penitenciaria, atualmente policial penal
de uma das areas componentes desta agéncia, ou seja, da area de Seguranga e Custdodia; e ou Administragdo
e Finangas e ou Assisténcia e Pericia, do sistema prisional dos regimes fechado e semiaberto da
AGEPEN/MS lotados nas cidades de Rio Brilhante/MS e Dourados/MS. Estar em exercicio a mais de um
ano. Possuir um tamanho/corte de cabelo que permita a coleta.

Sua participagdo ¢ voluntaria, isto &, ela nio é obrigatdria, e vocé tem plena autonomia para decidir
se quer ou ndo participar, bem como retirar sua participagio a qualquer momento. Vocé néo terd prejuizo
algum caso decida néo consentir sua participagdo, ou desistir da mesma. Contudo, ela é muito importante
para a execugio da pesquisa. Serdo garantidas a confidencialidade e a privacidade das informagdes por vocé
prestadas.

Qualquer dado que possa identifica-16 serd omitido na divulgagio dos resultados da pesquisa, € o
material serd armazenado em local seguro. A qualquer momento, durante a pesquisa, ou posteriormente,
vocé poder solicitar do pesquisador informagdes sobre sua participagio e/ou sobre a pesquisa, o que podera
ser feito através dos meios de contato explicitados neste Termo.

Para a coleta de dados utilizaremos 4 instrumentos definidos a seguir (1) Escala de vulnerabilidade
ao estresse no trabalho (EVENT), para avaliar vulnerabilidade da pessoa diante dos estressores no ambiente
de trabalho (2) Maslach Burnout Inventory para examinar a presenga da sindrome de Burnout (3)
Questionario de topografia e intensidade da dor, para verificar a ocorréncia de dor e desconforto nas regides
do seu corpo (4) Avaliagdo do estresse percebido, para saber qual a sua percepgdo sobre os fatores
estressores no seu ambiente de trabalho e também sera realizada a Amostra capilar, serd cortada uma
pequena mecha de cabelo na espessura de um lapis (0,5 cm) abaixo da base do cranio.

A sua participagdo ¢ muito importante e consiste em responder os 4 instrumentos, os quais duram
aproximadamente 50 minutos ¢ a coleta da amostra capilar 10 min, estes serdo aplicados, no
estabelecimento penal no qual vocé trabalha, ou caso prefira, numa sala de atendimento psicologico na sua
cidade, sublocada para esta finalidade. Nesta perspectiva, o local, a data e horario sdo agendados
previamente e satisfatorios a vocé. As entrevistas serdo transcritas e armazenadas, em arquivos digitais,
mas somente terdo acesso as mesmas os pesquisadores. No instrumento 4, por se tratar do seu relato, seria
interessante ser gravado, porém, somente sera gravada se houver a sua autorizagdo”.

Ao final da pesquisa, todo material sera mantido em arquivo, sob guarda e responsabilidade do

pesquisador responsavel, por pelo menos 5 anos, conforme Resolugdo CNS n® 466/2012. O material
bioldgico (cabelo) sera encaminhado para o laboratorio responsavel pela dosagem do cortisol capilar
(Laboratorio EAC - LEAC), o qual fara o devido descarte do material que for sobressalente.

Os beneficios relacionados com a sua colaboragdo nesta pesquisa é investigar o nivel do cortisol,
hormonio do estresse cronico, para identificar se este, ocasiona agravos na satide da policial penal que atua
na cidade de Rio Brilhante/MS e Dourados/MS. Tal andlise apresenta um meio complementar de
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monitorizacdo do estresse, capturando a exposigdo sistémica por um longo periodo de tempo, haja vista ser
considerado um biomarcador que auxilia no diagnostico de alteracdes mentais em trabalhadores. Essa
investigagao pode contribuir para a melhoria das condig¢des laborais e de satide destes trabalhadores, pois,
sabe-se que, uma vez identificados fatores agressores e de adoecimento mental no trabalho, vislumbra-se
uma oportunidade de discussdo com os gestores para propor solugdes e minimizar efeitos. Além disso, a
prevengdo em relagdo aos riscos psicossociais e o diagnostico de patologias no ambiente laboral promove
melhorias na satide mental dos trabalhadores.

No tocante a riscos, pode ocorrer cansago, aborrecimento e ou desconforto/constrangimento ao
responder os questiondrios e instrumento psicologico. Alteragdes na autoestima provocadas pela evocacdo
de memorias das condi¢des ocupacionais geradoras de estresse. Caso sejam percebidos e ou relatados
quaisquer desses desconfortos e ou alteragdes, sera sugerido a realizagdo em outro dia e ou outro espago,
ou ainda, levantadas sugestdes de sana-los. Apesar de ser retirada para amostra capilar uma pequena mecha
de cabelo (espessura de 0,5cm, a 2cm abaixo da base do cranio) pode ocasionar um prejuizo estético que
pode afetar a autoestima da participante, esclarece-se que para mitigar tal possibilidade de risco sera retirada
uma mechinha por debaixo do maior volume de cabelo, de tal sorte que fique imperceptivel/escondido.

Em caso de gastos decorrentes de sua participagio na pesquisa, vocé seré ressarcido. Em caso de
eventuais danos decorrentes de sua participacdo na pesquisa, voce sera indenizado.

Os resultados desta pesquisa serdo divulgados em palestras dirigidas ao publico participante,
relatorios individuais para os entrevistados, artigos cientificos e no formato de dissertagao/tese.

Este termo ¢ redigido em duas vias, sendo uma do participante da pesquisa e outra do pesquisador.
Em caso de duvidas quanto a sua participagdo, vocé pode entrar em contato com o pesquisador responsavel
através do e-mail nayla.cristina@ufms.br ou naylacristinass@hotmail.com, do telefone (67) 999347082,
ou por meio do endereco (profissional) “Estabelecimento Penal de Rio Brilhante sito na rua Antonio Jodo
1524 — vila Fatima — Rio Brilhante/MS cep: 79.130-000".

Em caso de davida quanto a condugao ética do estudo, entre em contato com o Comité de Etica
em Pesquisa da UFMS (CEP/UFMS), localizado no Campus da Universidade Federal de Mato Grosso do
Sul, prédio das Pro-Reitorias ‘Hercules Maymone” — 1o andar, CEP: 79070900. Campo Grande — MS; e-
mail: cepconep.propp@ufms.br; telefone: 67-3345-7187; atendimento ao piblico: 07:30-11:30 no periodo
matutino e das 13:30 as 17:30 no periodo vespertino. O Comité de Etica é a instancia que tem por objetivo
defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para contribuir no
desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos. Dessa forma, o comité tem o papel de avaliar e
monitorar o andamento do projeto de modo que a pesquisa respeite os principios éticos de prote¢do aos
direitos humanos, da dignidade, da autonomia, da ndo maleficéncia, da confidencialidade e da privacidade.

Manifestagdo sobre a gravagdo em audio de um unico momento (instrumento 4) da coleta de dados.

[ ] marque esta opgdo se vocé concorda que durante a aplicagio do instrumento: avaliagdo do estresse
percebido, seu relato possa ser gravado em audio.

[ ] marque esta opgdo se voc& NAO concorda que durante a aplicagdo do instrumento: avaliagdo do
estresse percebido, seu relato possa ser gravado em audio

. s de de
Nome e assinatura do participante Cidade e Data

. 5 de de
Nome e assinatura do pesquisador Cidade e Data
Rubrica do participante Rubrica do pesquisador
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APENDICE B — INSTRUMENTO DE IDENTIFICAGAO PESSOAL E PROFISSIONAL

NOME

u.pP

TELEFONE

1. Idade anos

2. Estado civil:

( ) solteira

( ) casada/ uniao estavel

( ) divorciada

( ) viava

3. Numero de filhos

4. Esta gestante? ( ) Sim ( ) Ndo. Lactante? ( ) Sim ( ) Nao.
5. Area de atuacg3o:

( ) Custddia

( ) Administracao e finanga

( ) Assisténcia e pericia

6. Tempo de servigco no sistema prisional: anos
7.

(

(

(

Carga horaria diaria:

) 24/72

) expediente

) plantao extraordinario

8. Possui outra fonte de renda: ( ) sim ( ) ndo

9. Faz tratamento e uso de algum medicamento? ( ) Sim ( ) Nao
10. Fuma?

( ) Sim. Quantos cigarro por dia?

( ) Nao

11. Consume bebidas alcodlicas?

( ) Sim. Quantas vezes na semana?_____

( ) Nao

12. Pratica atividade fisica?

( ) Sim. Quantas vezes na semana?

( ) Nao

13. Costuma dormir quantas horas por noite?
Possui dificuldade para dormir? ( ) Sim ( ) Nao.

Toma algum medicamento para dormir? ( ) Sim ( ) Nao.




ANEXO A — MASLACH BURNOUT INVENTORY

MASLACH BURNOUT INVENTORY

PARTICIPANTE

Prezada Policial Penal as afirmagdes da tabela abaixo devem ser respondidas conforme as
pontuagdes de Frequéncia correspondentes. Leia cada item e marque um “X”, na frequéncia que
vocé mais se identifica. E importante que todos os itens sejam respondidos.

(0) Nunca

(1) Algumas vezes por ano.

(2) Uma vez por més.

(3) Algumas vezes por més. & & &
(4) Uma vez por semana. Qé & Qé &rﬁ &
(5) Algumas vezes por semana. & & ‘%“ \f
(6) Todos os dias. IS IS¢
G é’ Aé‘\) é’ Aé\) q;’A‘ e'}
TESE &
Afirmacdes 01|12 |3 |4 |56
1 | Sinto-me emocionalmente decepcionado com meu trabalho
2 | Quando termino minha jornada de trabalho sinto-me esgotado.
3 Quando me levanto pela manhé e me deparo com outra jornada de trabalho, ja
me sinto esgotado
4 | Sinto que posso entender facilmente as pessoas que tenho que atender
5 Sinto que estou tratando algumas pessoas com as quais me relaciono no meu
trabalho como se fossem objetos impessoais
6 | Sinto que trabalhar todo o dia com pessoas me cansa
7 Sinto que trato com muita eficiéncia os problemas das pessoas as quais tenho
que atender
8 | Sinto que meu trabalho estd me desgastando
9 Sinto que estou exercendo influéncia positiva na vida das pessoas, através de

meu trabalho

Sinto que me tornei mais duro com as pessoas, desde que comecei este
trabalho

11 | Fico preocupado que este trabalho esteja me enrijecendo emocionalmente

12 | Sinto-me muito vigoroso no meu trabalho

13 | Sinto-me frustrado com meu trabalho

14 | Sinto que estou trabalhando demais

15 Sinto que realmente ndo me importa o que ocorra com as pessoas as quais
tenho que atender profissionalmente

16 | Sinto que trabalhar em contato direto com as pessoas me estresse

17 | Sinto que posso criar, com facilidade, um clima agradavel em meu trabalho

18 Sinto-me estimulado depois de haver trabalhado diretamente com quem tenho
que atender

19 | Creio que consigo muitas coisas valiosas neste trabalho

20 | Sinto-me como se estivesse no limite de minhas possibilidades

21 | No meu trabalho eu manejo com os problemas emocionais com muita calma

2 Parece-me que os receptores do meu trabalho culpam-me por alguns de seus
problemas

TOTAL
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ANEXO B — QUESTIONARIO DE TOPOGRAFIA E INTENSIDADE DA DOR
PARTICIPANTE U.P.

Utilize as linhas abaixo para indicar a ocorréncia de dor e desconforto nas diversas regides do se

corpo durante a ultima semana de trabalho (marque com um x sobre a linha, de acordo com

mapa corporal, indicando a intensidade da dor)

012 3 4 5 617 8 910
w«.uillll!llll

Nenhuma Dor Muita
Dor Moderada Dor
LADO ESQUERDO LADO DIREITO

1 | | | | 1 1 | Iq‘“b"° 0"*)'ol 1 | | | | | | 1 | |
() (3)

1 | | | | 1 1 | Bmo Brawl 1 )| | | | | | 1 ] |
) (6)

1 | 1 1 1 1 1 1 Ic°t°v.I° c°tov.lol 1 1 1 | 1 1 1 1 1 1
(10) (11)

1 1 1L 1 L 1 1 1 memw Add}ncol 1 1 1 1 1L 1 1 1 1 i
(12) (13)

1 | 1 1 1 1 1 1 lpunm Pull‘hol 1 1 I | 1 [ 1 1 1 1
(14) (15)

1 ] 1 1 I 1 1 ] JMﬁo mol 1 ' ] 1 | I 1 1 ' |
(16) (17)

o 4 4 4 . ., [Coxa Coxa, , ., . . & 4 4 4
(18) (19)

| | | [l [l 1 1 | I"oeho ‘mhol 1 I [l | | [l I 1 I |
(20) (21)

| 1 | [l | 1 1 ) Ipm. Pw“.l 1 1 1 1 1 [l 1 1 I )|
(22) (23

1 1 1 1 1 1 1 1 Tomdo T«mzolol 1 1 1 1 1 1 1 1 1 ]
(24) (25)

T PO .
(26) (1)

1 | 1 1 1 1 1 1 Ipesmo COSIas"%dlol 1 1 1 1 | 1 1 1 1 1
(0) (7)

1 | | | | 1 1 | | s:r';i‘: “ 1 ) co'lnan“r::;l 1 1 | | | | 1 1 1 |

1 | | | | 1 1 1 Jcmbﬂumﬂ“ Bwa 1 1 | | | | | 1 1 |

(5) (9)"
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ANEXO C — PARECER COMITE DE ETICA

AR UNIVERSIDADE FEDERAL DO
A MATO GROSSO DO SUL - W mo
e UFMS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa:AVALIAQAO DO CORTISOL CAPILAR COMO BIOMARCADOR DE ESTRESSE
CRONICO OCUPACIONAL EM POLICIAIS PENAIS

Pesquisador: Nayla Cristina Santiago da Silva

Area Tematica:

Versao: 4

CAAE: 51781521.0.0000.0021

Instituicao Proponente: Universidade Federal de Mato Grosso do Sul - UFMS

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul - UFMS

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.282.439

Apresentacao do Projeto:

De acordo com o pesquisador:

O estresse € a soma de respostas fisicas e mentais produzidas por estimulos externos (estressores) e que
permitem ao individuo ultrapassar determinadas exigéncias do meio ambiente e também originando
desgaste fisico e mental causado por esse processo (SADIR et al., 2010). E um processo biolégico,
emocional e mental que se inicia a partir da percep¢do de uma situagéo de ameaga ou perigo (THOMPSON,
2014). O impacto que ele causa no individuo, pode ser da gama de consequéncias positivas, como de
negativas, principalmente, se sua exposicdo, for num nivel excessivo e continuo. O estresse no ambiente
laboral, conhecido como estresse ocupacional, passou a ser um tema mais privilegiado a partir da década
de 1990, com um enfoque principal no impacto que tem na saude do trabalhador, visto que ndo tem efeitos
deletérios apenas no organismo humano, como também pode afetar a eficiéncia do trabalhador e sua
satisfacdo no trabalho (WHO, 2011). Nesta perspectiva, ressalta-se a atencdo aos riscos psicossociais do
estresse ocupacional e as tentativas de se estabelecer politicas e normas, bem como o seu manejo
(PEREIRA, 2014). Convém ressaltar que, embora todas as profissdes sejam geradoras de certo grau de
estresse, algumas chamam a atencéo devido ao alto nivel de tenséo envolvida, como a do policial, apontada
como uma das ocupagées de maior risco (WHO, 2010), sendo o foco deste estudo.

Enderegco: Av. Costa e Silva, s/n° - Pioneiros ¢, Prédio das Pro-Reitorias ¢Hércules Maymoney, ¢, 1° andar

Bairro: Pioneiros CEP: 70.070-900
UF: MS Municipio: CAMPO GRANDE
Telefone: (67)3345-7187 Fax: (67)3345-7187 E-mail: cepconep.propp@ufms.br
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Situacao do Parecer:
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Juliana Dias Reis Pessalacia

(Coordenador(a))
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