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RESUMO

A profissão policial militar é uma profissão onde os profissionais são altamente vulneráveis

ao estresse devido à natureza da atividade ser de risco, onde o profissional, diariamente, pode

vir a deparar-se com situações adversas exigindo soluções rápidas, e dentro da legalidade. E

os alunos do CFO da PMMA, compartilham das mesmas vulnerabilidades ao estresse e,

consequentemente, ao adoecimento físico, quanto o mental, como a depressão, transtorno de

ansiedade, síndrome de burnout e o alcoolismo, podendo culminar até ao suicídio. Este estudo

teve como objetivo geral, analisar os impactos do estresse no ambiente laboral dos cadetes do

CFO da PMMA. E como objetivos específicos: ; e descrever as possíveis consequências

derivadas do estresse no contexto laboral dos alunos do CFO; avaliar os níveis de estresse dos

alunos do CFO; identificar a sintomatologia do estresse presente nos cadetes avaliados;

comparar o nível de estresse com as variáveis sociodemográficas, de saúde, e hábitos de vida,

e detectar possível correlação entre essas variáveis e os níveis de estresse encontrados.

Trata-se de uma pesquisa de campo quantitativa. A metodologia delineada para produção do

trabalho foi uma revisão bibliográfica, para elaboração da fundamentação teórica, e uma

pesquisa de campo com os cadetes da APMGD. Sendo aplicado um questionário online,

disponibilizado para as três turmas do CFO, para obter informações sociodemográficas, de

hábitos de vida e de saúde dos cadetes, além de um instrumento psicológico: o Instrumento de

Sintomas de stress de Lipp (ISSL). A amostra foi de 117 participantes, 105 do sexo masculino

e 12 do sexo feminino. Para a análise de dados, foram utilizadas análises estatísticas

descritivas e inferenciais para os resultados das variáveis. Os resultados apontaram que os

níveis de estresse dos cadetes são maiores do que a população em geral, quando comparado

com a literatura consultada. Tendo mais prevalência nas cadetes do sexo feminino,

encontrando-se, predominantemente com sintomas da fase mais nociva do estresse: a fase de

exaustão. Os objetivos supracitados foram alcançados com o uso da metodologia descrita

acima. Desse modo, as investigações do estresse no contexto laboral, poderão auxiliar a

antecipar situações que comprometam a saúde mental dos futuros oficiais da PMMA,

proporcionando a melhoria da qualidade de vida dos cadetes.

Palavras-chave: polícia militar; estresse; trabalho policial; cadetes.



ABSTRACT

The military police profession is a profession where professionals are highly vulnerable to

stress due to the nature of the activity being risky, where the professional, daily, may come

across adverse situations requiring quick solutions, and within the law. And PMMA CFO

students share the same vulnerabilities to stress and, consequently, to physical and mental

illness, such as depression, anxiety disorder, burnout syndrome and alcoholism, which can

even culminate in suicide. This study aimed to analyze the impacts of stress on the work

environment of PMMA CFO cadets. And as specific objectives: ;describe the possible

consequences derived from stress in the work context of CFO students; assess the stress levels

of CFO students; to identify the symptoms of stress present in the evaluated cadets; to

compare the level of stress with sociodemographic, health and lifestyle variables; and to

detect a possible correlation between these variables and the levels of stress found. This is a

quantitative field research. The methodology outlined for the production of the work was a

bibliographic review, for the elaboration of the theoretical foundation, and a field research

with the cadets of APMGD. An online questionnaire was applied, made available to the three

CFO groups, to obtain sociodemographic information, life habits and health of the cadets, in

addition to a psychological instrument: the Lipp Stress Symptoms Instrument (ISSL). The

sample consisted of 117 participants, 105 males and 12 females. For data analysis, descriptive

and inferential statistical analyzes were used for the results of the variables. The results

showed that the cadets' stress levels are higher than the general population, when compared to

the consulted literature. Having more prevalence in female cadets, finding themselves

predominantly with symptoms of the most harmful phase of stress: the exhaustion phase. The

aforementioned objectives were achieved using the methodology described above. In this

way, investigations of stress in the work context may help to anticipate situations that

compromise the mental health of future PMMA officers, providing an improvement in the

cadets' quality of life.

Keywords: military police; stress; police work; cadets.
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1 INTRODUÇÃO

O foco principal do trabalho policial militar é a preservação da ordem pública por

meio do policiamento ostensivo. Este deve ser de natureza preventiva, onde a própria ação de

presença da polícia pode inibir comportamentos ilegais. No entanto, acaba por entregar uma

forma de policiamento repressivo e reativo, devido a fatores como baixo número de policiais,

más condições de trabalho e baixos salários. A intervenção da Polícia Militar ocorre apenas

quando ocorre a deflagração do ilícito, divergindo, por sua vez, da atividade preventiva

primordial da Polícia Militar.

Ao ingressar na Polícia Militar é realizado um rito onde é prestado um juramento

de comprometimento para exercer o serviço policial com o respeito ao compromisso, à

disciplina e com as obrigações e deveres dos militares, conforme o que preceitua o Artigo 44

do Estatuto dos Militares da PMMA. No artigo 43.º do mesmo documento, enumeram-se as

responsabilidades da profissão, e no §1º é firmado o comprometimento com a dedicação

integral ao serviço policial com fidelidade, mesmo com o sacrifício da própria vida

(MARANHÃO, 2010).

Este trabalho abordou em sua investigação, os impactos do estresse na saúde

mental dos cadetes do CFO PMMA, pela ótica do trabalho policial militar. Aborda-se que o

policial militar exerce uma atividade onde os profissionais são altamente vulneráveis ao

estresse devido à natureza da atividade ser de risco elevado, onde o profissional, diariamente,

pode vir a deparar-se com situações adversas exigindo soluções rápidas, e dentro da

legalidade. Assim, percebe-se a importância de abordar essa temática, principalmente no

âmbito do Curso de Formação de Oficiais (CFO) da Polícia Militar do Maranhão (PMMA).

Portanto, como os impactos do estresse afetam a saúde mental dos cadetes do CFO da

PMMA?

A vulnerabilidade da atividade policial ao estresse já foi mencionada em literatura

anterior, como o trabalho de Oliveira e Bardagi (2009). Esses autores ressaltam a importância

do desenvolvimento de estratégias preventivas e de enfrentamento para lidar com esses

estressores, pois o agravamento do quadro de estresse ocupacional pode levar ao surgimento

de doenças graves, além da impossibilidade de trabalhar. Outros fatores indicados como

estressores, em estudos realizados com policiais militares envolvendo o ambiente laboral,
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cita-se: ambiente autoritário, centralização de decisões, carga horária excessiva de trabalho,

dentre outros (OLIVEIRA; BARDAGI, 2009).

Alguns estudos, ao longo dos anos, vem apontando que o estresse pode ser um

fator agravante no desenvolvimento das mais diversas patologias em militares, considerando

as características únicas que a carreira exige do profissional, exigindo destes muito preparo

psicológico (BEZERRA; MINAYO; CONSTANTINO, 2013; ESTEVES; GOMES, 2013;

CARVALHO et al., 2008; COSTA et al., 2015; PINHEIRO; FARIKOSKI, 2016; TAVARES et

al., 2017; UMANN, 2017; TOMAZELI, 2021).

No que se refere à saúde mental no âmbito da Polícia Militar, cita-se a PL nº

4815/2019, de autoria do senador Alessandro Vieira (Cidadania), que institui a política de

prevenção ao suicídio no âmbito do Pró-vida, programa criado para oferecer atenção

psicossocial e de saúde aos profissionais de segurança pública e defesa social, proporcionado

assim, qualidade de vida e reconhecendo as vulnerabilidades psicológicas (depressão,

transtornos de ansiedade, transtornos de estressei suicídio e outros) derivadas da natureza do

trabalho em segurança pública.

O projeto de lei, anteriormente mencionado, altera a Lei nº 13.675, de 11 de junho

de 2018, que além de instituir o Sistema Único de Segurança Pública (SUSP), cria a Política

Nacional de Segurança Pública e Defesa Social (PNSPDS). Portanto, percebe-se a relevância

da temática abordada, como consta no art. 42 da já referida lei, que tem por objetivo elaborar,

implementar, apoiar, monitorar e avaliar, entre outros, os projetos de programas de atenção

psicossocial e de saúde no trabalho dos profissionais de segurança pública e defesa social,

bem como a integração sistêmica das unidades de saúde dos órgãos que compõem o SUSP

(BRASIL, 2018).

Portanto, os cadetes do CFO da PMMA, assim como qualquer outro policial

militar, além das atividades acadêmicas em tempo integral, desempenham funções tanto no

âmbito interno da APMGD, quanto o policiamento ostensivo em atividades operacionais. E,

da mesma forma que qualquer outro policial militar, o cadete compartilha das mesmas

vulnerabilidades ao estresse e, consequentemente, ao adoecimento físico, quanto o mental,

como a depressão, transtorno de ansiedade, síndrome de burnout e o alcoolismo, podendo

culminar até ao suicídio.

A escolha por esse público-alvo, se deu principalmente devido às peculiaridades

que o cadete vivencia diariamente. O objetivo principal deste estudo foi analisar os impactos
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do estresse no ambiente laboral dos cadetes do Curso de Formação de Oficiais da Polícia

Militar do Maranhão (CFO/PMMA). Como objetivos específicos foram: descrever as

possíveis consequências derivadas do estresse no contexto laboral dos alunos do CFO,

considerando os principais transtornos mentais que podem se desenvolver ao longo das

atividades policiais militares; avaliar os níveis de estresse dos alunos do CFO PM; identificar

a sintomatologia do estresse presente nos cadetes avaliados; comparar o nível de estresse com

as variáveis sociodemográficas, de saúde, e hábitos de vida; e detectar possível correlação

entre essas variáveis e os níveis de estresse encontrados.

Este trabalho divide-se em cinco capítulos. O primeiro apresenta um apanhado

histórico da PMMA, e aborda a rotina dos cadetes do CFO. O segundo capítulo aborda o tem

do trabalho policial militar; primeiramente de forma geral, apresentando conceitos e fatos

históricos sobre o trabalho de forma geral, até chegar no trabalho policial militar e suas

peculiaridades e desafios. O terceiro capítulo aborda o tema do estresse. Primeiramente

trazendo conceitos gerais e um percurso histórico das concepções de estresse até a atualidade,

para em seguida, abordar as fases de estresse, a abordagem quadrifásica do estresse, o estresse

policial e por último, os estresse no cadetes do CFO. O quarto capítulo aborda a metodologia

utilizada neste trabalho, participantes, aspectos éticos, instrumentos de avaliação e a forma

como os dados foram analisados e tratados. O quinto e último capítulo, descreve os resultados

da pesquisa, e os discute com base nos autores e pesquisas que já abordaram a mesma

temática. Por fim, encerra-se o presente trabalho com as considerações finais, apresentando o

que de mais relevante foi obtido, aspectos positivos e perspectivas futuras.
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2 A POLÍCIA MILITAR DO MARANHÃO E O CURSO DE FORMAÇÃO DE

OFICIAIS

Neste capítulo será abordado um breve histórico da Polícia Militar do Maranhão,

desde a sua criação até os dias atuais, e introduzir o ambiente onde este estudo debruçou-se,

que é a Academia de Polícia Militar Gonçalves Dias, abordando a rotina e as peculiaridades

do Curso de Formação de Oficiais da PMMA.

2.1 A Polícia Militar do Maranhão

A criação da Polícia Militar do Maranhão remonta à época imperial. Através da

Lei nº 21, de 17 de junho de 1836, é criada o "Corpo de Polícia da Província do Maranhão",

pelo então Presidente da Província, Antônio Pedro da Costa Ferreira que em sua totalidade era

constituído por um efetivo com 412 policiais, sob o comando do um Major (comandante) na

ocasião foi nomeado o então Capitão de Exército Feliciano Antônio Falcão, futuramente

Brigadeiro Falcão (FARIA, 2007).

Segundo Vieira Filho (1975), o governador Paulo Ramos, em 1936, implementou

melhorias na estrutura da tropa, mudando as condições de trabalho e de vida da corporação.

Nos anos 50, durante o governo do Coronel Sebastião Archer da Silva, houve uma

modificação na denominação da corporação, através da Lei Estadual n° 508, de 30 de

dezembro de 1950, passando a chamar-se “Polícia Militar do Estado” (BEZERRA, 2013). E

através da Lei nº 3.119, passa a ser denominada de “Polícia Militar do Maranhão” (FARIA,

2007).

Como uma instituição centenária, datada da época imperial da nação, e no

cumprimento do dever de salvaguardar a população maranhense e a preservação da ordem

pública e a garantia dos direitos humanos e da segurança pública, a Polícia Militar do

Maranhão está presente em todos os 217 municípios do Estado. Portanto, se faz necessário a

constante capacitação de seus profissionais, principalmente dos seus oficiais em funções de

comando, administrativas e operacionais. Nesse sentido, em vistas da formação dos futuros

oficiais, atua a Academia de Polícia Militar Gonçalves Dias (APMGD) em parceria com a

Universidade Estadual do Maranhão (UEMA).
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2.2 O Curso de Formação de Oficiais

O Curso de Formação de Oficiais é um curso superior regular oferecido pela

Universidade Federal do Maranhão (UEMA), funcionando em período integral, as disciplinas

são ministradas no período matutino na APMGD e no período vespertino na UEMA. O Curso

é reconhecido pelo Ministério da Educação (MEC), através da Resolução nº 195/2000-CEE,

de 25 de maio de 2000, fruto do convênio UEMA/PMMA/CBM, formando e capacitando os

oficiais da PMMA, que exercerão funções na gestão, coordenação e direção deste órgão de

segurança pública (ACADEMIA DE POLÍCIA MILITAR GONÇALVES DIAS, 2018).

Souza (2013) em sua tese de doutorado ao avaliar o papel da autoeficácia na saúde

mental de e no Burnout de cadetes da PM e do Corpo de Bombeiros Militar (CBM) no estado

da Paraíba, afirma que ao mesmo tempo que estão inseridos num ambiente acadêmico, ao

longo do curso, realizam atividades operacionais e prestação de serviço à sociedade. Ou seja,

os cadetes estão sujeitos às exigências do ambiente acadêmico, e profissional, expostos a

várias situações e intempéries advindas do ambiente externo, além de ter que sobreviver aos

desafios impostos pela organização à qual estão inseridos (SOUZA, 2013).

Loiola Júnior (2018, p. 34) destaca a importância da discussão do estresse policial

no âmbito do CFO PM, pois
[...] há fatores que são estabelecidos pela Polícia Militar como o treinamento, as
escalas de serviços e horários de trabalhos que são bastante irregulares e que podem
ser causadores de estresse. No âmbito do CFO/PM a irregularidade de escalas de
serviço entra em contraste com a rotina de aulas no quartel e na Universidade
Estadual do Maranhão.

Em outras palavras, além da esfera de vida particular do indivíduo, o cadete ainda

tem responsabilidades em atingir índices acadêmicos suficientes para a sua aprovação, provas,

seminários, práticas desportivas e demais atividades práticas relacionadas à atividade policial

militar. A fim de exemplificar a rotina diária dos cadetes do CFO PM, o quadro a seguir

resume de forma geral a rotina diária dos cadetes do 1º ano do CFO, e com pequenas

alterações, das demais turmas do curso.
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Quadro 1 – Rotina Diária dos Cadetes do CFO PMMA
ATIVIDADE/HORÁRIO

Alvorada 05h30 Almoço/UEMA 12h30 às 13h25

Café da manhã 06h00 Início do primeiro tempo de
instrução/UEMA 13h30

Passagem de serviço 06h30 Arriamento do Pavilhão
Nacional/APMGD 18h00

Hasteamento do Pavilhão Nacional 06h50 Término do último tempo de
instrução/UEMA 18h30

Parada Matinal 07h00 Embarque para APMGD 18h35
Início do primeiro tempo de

instrução/APMGD 07h30 Jantar/APMGD 19h00

Término do tempo de
instrução/APMGD 11h35 Revista do recolher 21h00

Formatura para embarque à UEMA 11h50 Silêncio 22h00
Embarque para UEMA 12h00

Fonte: Academia de Polícia Militar Gonçalves Dias (2018)

É possível perceber que os cadetes do CFO/PM convivem com horários

controlados, e atividades programadas e uma rotina rígida ao longo do dia. Os cadetes que

estão escalados nas funções de serviço interno da APMGD, vivem essa rotina integralmente,

enquanto os demais cadetes tem a rotina começando antes das 7h da manhã e encerrando às

18h30, na UEMA. Ou seja, é possível que os alunos vivenciem aproximadamente 12 horas

diárias de rotina acadêmica, além do tempo dedicado a deslocamento e estudos individuais,

sobrando pouco tempo para a socialização e o descanso noturno. Ademais, os cadetes

esforçam-se ao máximo para conquistarem as melhores notas, podendo conduzir a uma

verdadeira competição interpessoal, pois os resultados acadêmicos poderão influenciar na

escolha dos batalhões onde os Aspirantes a Oficiais atuarão após a formatura, e

posteriormente, na prioridade das promoções ao longo da carreira.
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3 TRABALHO POLICIAL MILITAR

Neste capítulo será abordado um breve histórico do trabalho, além do seu

significado desde a antiguidade até as perspectivas atuais. Em seguida, abordar-se-á sobre o

trabalho policial militar, suas peculiaridades, hierarquia, disciplina, e apresentando algumas

reflexões sobre os desafios do trabalho policial militar.

3.1 Histórico e significado do trabalho

Ao longo da história da humanidade, a maneira como o trabalho era concebido e

realizado sofreu mudanças significativas, contudo, é possível afirmar que ele é tão antigo

quanto o homem. Na pré-história, o principal objetivo do homem era garantir a sobrevivência,

primeiramente através da caça, pesca e coleta, e posteriormente com a criação de animais e a

agricultura (LOBATO, 2004).

Na Antiguidade, o trabalho era entendido como a atividade daqueles que haviam

perdido a liberdade, com o seu significado intimamente relacionado ao sofrimento e

infortúnio. Na tradição judaico-cristã, o trabalho associa-se à noção de punição, de maldição,

como está registrado no Antigo Testamento (punição do pecado original) (WOLECK, 2002).

Essa noção de trabalho como sofrimento e punição atravessou a história da

civilização, refletindo na origem etimológica da palavra. Bonzatto (1998) esclarece que a

palavra trabalho vem do latim, tripalium, que era um aparelho utilizado para tortura. Woleck

(2002) afirma que associa-se a palavra ao verbo do latim vulgar, tripaliare, que significa

"torturar sobre o trepalium", suplício que substituiu a cruz como tortura no mundo cristão. Ou

seja, a palavra foi associada ao sofrimento da mesma forma que o instrumento também era.

Já os gregos utilizavam dois termos distintos para o trabalho: ponos, no sentido de

esforço e penalidade, e ergon, no sentido de criação, obra de arte. Esta contradição do

trabalho no sentido de penar, ponein, e trabalhar no sentido de criar, continua central na

concepção moderna de trabalho até a atualidade (WOLECK, 2002).

Lobato (2004) explana que após o feudalismo, e com a evolução e diversificação

dos meios de produção, o comércio surgiu como uma alternativa às demandas da época. A

nova organização das forças produtivas, o mercantilismo, a urbanização e a ascensão do
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capitalismo moderno na Europa, no século XVI, transformaram as relações de trabalho,

ocorrendo a valorização do trabalhador, que passou a vender a sua força produtiva em troca de

um salário.

Contudo, o sofrimento não deixou de estar presente nas relações laborais. O

capitalismo trouxe profundas mudanças que causaram um gradativo esvaziamento do

significado do trabalho, pois com a especialização das tarefas do processo produtivo, o

trabalhador perdeu a noção do todo, ocasionando, por conseguinte, desgaste e sofrimento

(LOBATO, 2004).

Lobato (2004, p. 48) esclarece que o trabalho na atualidade:
[...] deixou de ser uma atividade de realização individual e que satisfaz, para
transformar-se em mercadoria no mercado universal criado pelo capitalismo vigente.
Passou a ser, assim, um processo intensivo de desgaste físico-moral, que levou os
trabalhadores à perda de sua independência e à necessidade de produzir fora de casa,
sob rigorosa supervisão, já que não possuíam a matéria-prima e os instrumentos de
trabalho.

Para Lobato (2004) o trabalho tem um caráter objetivo e subjetivo que se

complementam. Para o autor, ele possui papel fundamental como produtor e estruturador da

identidade social do homem. Consequentemente, o sentido do trabalho está, assim,

relacionado à compreensão das relações sociais e à mensuração do impacto desse sentido na

subjetividade do trabalhador.

O significado atual do trabalho é um reflexo da sociedade do século XXI, um

contexto dominado por uma lógica de aceleração e imediatismo, grandes avanços nas

tecnologias de informação e comunicação e desintegração dos direitos laborais. Em

detrimento do bem coletivo, dominou o individualismo, acabando por criar um clima de

incerteza e vulnerabilidade para os trabalhadores (GOULART, 2009).

Impactado e influenciado pelas mesmas variáveis históricas e sociais, o trabalho

policial militar não está desassociado das transformações que atingiram as demais classes

laborais. Inseridos na nova dinâmica laboral da modernidade, assim como os demais

trabalhadores, o policial militar sofre até mais pressões, cobranças, incertezas,

vulnerabilidade, exposição a violência e sofrimento do que grande parte dos trabalhadores

comuns devido à natureza bem particular do seu trabalho. Nesse sentido, Souza et al. (2012)

reafirmam essas informações, ressaltando que os policiais militares estão entre os servidores

que mais sofrem de estresse, devido ao excesso da exposição aos riscos, a violência, as

cobranças da população e as condições fragilizadas de trabalho.
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3. 2 O trabalho Policial Militar

Todas as profissões têm certas características distintas, e especificamente o

trabalho do policial é um desafio único diante do peso do significado que a sociedade deu a

essa classe profissional. A profissão policial tem diversas características para o contexto

econômico, político e social do país, que podem ter múltiplos efeitos na qualidade de vida,

motivação, satisfação no trabalho e saúde mental do agente de segurança pública, conforme

afirma Poncioni (2003, p. 69):
[...] a atividade policial é exercida por um grupo social específico, que compartilha
um sentimento de pertencimento e identificação com sua atividade, partilhando
ideias, valores e crenças comuns baseados numa concepção do que é ser policial.
Considera-se, ainda, a polícia como uma ‘profissão’ pelos conhecimentos
produzidos por este grupo ocupacional sobre o trabalho policial – o conjunto de
atividades atribuídas pelo Estado à organização policial para a aplicação da lei e a
manutenção da ordem pública –, como também os meios utilizados por este grupo
ocupacional para validar o trabalho da polícia como ‘profissão’.

Esse compartilhamento de ideias, valores e crenças ajuda a fortalecer as conexões

entre os indivíduos nas organizações, e entre instituições. Ao abordar sobre cultura

organizacional, Chiavenato (2004) a define como as características que cada organização

apresenta, sejam elas físicas ou concretas, visíveis ou mensuráveis. Porque cada organização

tem o seu jeito de ser, estilo de vida, mentalidade, presença, etc. E quando se trata das

características dos órgãos militares e policiais, também há aspectos muito específicos.

No caso dos policiais, pode afetar diversas esferas da vida deste indivíduo, na área

profissional e privada, não só porque estão em um regime de dedicação exclusiva, e precisam

estar à disposição do Estado 24 horas por dia, mas também porque os regimentos internos

exigem que os funcionários sejam disciplinados, se comportando de forma específica. Mesmo

fora do ambiente de trabalho, os policiais não trabalham da mesma forma que os cidadãos

comuns devido aos riscos ocupacionais.

Segundo a Constituição Federal de 1988, em seu art. 144, trata da competência

da Polícia Militar, cabendo a ela o dever do policiamento ostensivo visando a preservação da

ordem pública, da incolumidade das pessoas e do patrimônio, além de secundariamente atuar

de forma repressiva. Atuando também como mediadora de conflitos, na captura de infratores

e controle de tumultos (BRASIL, 2011, p. 59).
A segurança pública, dever do Estado, direito e responsabilidade de todos, é
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exercida para a preservação da ordem pública e da incolumidade das pessoas e do
patrimônio, através dos seguintes órgãos: I – polícia federal; II – polícia rodoviária
federal; III – polícia rodoviária federal; IV – polícias civis; V – polícias militares e
corpos de bombeiros militares. § 5º - às polícias militares cabem a polícia ostensiva
e a preservação da ordem pública; aos corpos de bombeiros militares, além das
atribuições definidas em Lei, incumbe a execução da atividade de defesa civil.

Outra característica da Polícia Militar (PM) é a hierarquização, a divisão ocorre da

seguinte maneira: oficiais (tenentes, capitães, majores, tenentes-coronéis e coronéis), praças

especiais (cadetes e aspirantes a oficiais) e praças (soldados, cabos, sargentos e subtenentes).

O Quadro 1 detalha a distribuição dos círculos hierárquicos:

Quadro 2 – Círculos Hierárquicos da PMMA

CÍRCUL
O DE

OFICIAI
S

Círculo de Oficiais Superiores
Coronel

Tenente – Coronel
Major

Círculo de Oficiais Intermediários Capitão

Círculo de Oficiais Subalternos Primeiro – Tenente
Segundo – Tenente

CÍRCULO DE
PRAÇAS

ESPECIAIS

Frequentam o Círculo de Oficiais Subalternos Aspirante - a - Oficial

Excepcionalmente ou em reuniões sociais,
têm acesso ao Círculo de Oficiais Cadete

CÍRCUL
O DE

PRAÇAS

Círculo de Subtenentes e Sargentos

Subtenente
Primeiro -
Sargento

Segundo -
Sargento

Terceiro – Sargento

Círculo de Cabos e Soldados Cabos e Soldados

Excepcionalmente ou em reuniões, têm
acesso ao Círculo de Subtenentes e Sargentos

Aluno de Cursos de
Formação de

Sargentos

Frequentam o Círculo de Cabos e Soldados
Aluno do Curso de
Formação de Cabos

e Soldados
Fonte: Maranhão (2010)
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Hierarquia e disciplina são características extremamente importantes para o PM,

sendo a base institucional do militarismo (BRASIL, 1980; MARANHÃO, 2010). A carreira

militar exige que o indivíduo se exponha a diversas demandas internas e externas à

corporação, começando pelas exigências de ingresso, físicas, psicológicas e intelectuais, e

depois pela etapa de formação e habilitação do policial para enfrentar os desafios e exigências

da sociedade e da segurança pública, para o combate à criminalidade crescente (SOUZA,

2002; DIAS; ANDRADE, 2021).

É inerente à atividade policial a execução, quase que rotineiramente, de atividades

de alta periculosidade. Situações de confronto direto com a criminalidade e emergências além

de os expor suas próprias vidas a riscos, expõe também a de terceiros. Logo, pode-se

pressupor que é uma profissão que está exposta a diversas situações desencadeadoras de

estresse.

Devido a todo o cenário político, econômico e social que estamos vivendo no

Brasil, ser policial não se constitui em uma atividade que possui grande prestígio social.

Como, por exemplo, a atividade do médico, advogado ou bombeiro. A profissão do policial

carrega vários estigmas, além de ser uma profissão de grande risco, mal remunerada e que

constantemente passa da figura de herói para bandido recebendo duras críticas da sociedade e

do governo.
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4 ESTRESSE

Neste capítulo serão abordados alguns conceitos iniciais sobre estresse,

apresentando um apanhado histórico, demonstrando a construção do conceito de estresse até a

atualidade. Além de apresentar o modelo quadrifásico de estresse, e as suas quatro fases:

alerta, resistência, quase-exaustão e exaustão. Também serão apresentados conceitos relativos

ao estresse policial e seus impactos na saúde mental dos policiais militares e dos cadetes da

PMMA.

4.1 Conceitos gerais

As primeiras menções sobre estresse na história não são recentes. O interesse pelo

estresse remonta à Grécia Antiga com Hipócrates, que viveu entre 470-377 a.C (OLIVEIRA,

2006; MYERS, 2015). Outras menções do termo, de acordo com Lipp (2004), datam do

século XVII, com o significado de “aflição” e “adversidade”. Segundo Pafaro e Martino

(2004), por volta do século XVII, o termo em latim passou a ser utilizado na língua inglesa

como um conceito técnico da engenharia, referente ao desgaste físico que um determinado

material pode suportar mantendo a sua integridade

Como conceito de interesse da área médica, o estresse foi mencionado pela

primeira vez em 1929 através dos trabalhos de Cannon, médico fisiologista que, ao estudar

casos de pacientes atendidos em ambulatórios, descobriu que embora fossem diagnosticados

com patologias físicas diversas, muitos apresentavam sintomas em comum, como fadiga,

hipertensão, desânimo e falta de apetite (PAFARO; MARTINO, 2004; OLIVEIRA, 2006).

No entanto, foi através do trabalho de Hans Selye, endocrinologista canadense,

que introduziu o termo “stress’ para definir como sendo uma síndrome causada por diversas

fontes danosas, denominando-a de "síndrome geral de adaptação” ou “síndrome do estresse

biológico” (LIPP, 2004; PAFARO; MARTINO, 2004; OLIVEIRA, 2006). Fundamentando os

seus estudos no conceito de Bernard, de 1879, que afirma que o ambiente interno de um

indivíduo deve permanecer estável apesar das mudanças ambientais; e no conceito de Cannon,

de 1929, que formulou o conceito de homeostase “[...] para designar o esforço dos processos

fisiológicos para manter um estado de equilíbrio interno do organismo” (LIPP, 2004, p. 18).



27

Assim, em 1952, Selye apresentou a sua teoria defendendo que o estresse seria

uma quebra desse equilíbrio. Ele fundamenta os seus estudos no conceito de Bernard, de

1879, que afirma que o ambiente interno de um indivíduo deve permanecer estável apesar das

mudanças ambientais; e no conceito de Cannon, de 1929, que formulou o conceito de

homeostase “[...] para designar o esforço dos processos fisiológicos para manter um estado de

equilíbrio interno do organismo” (LIPP, 2004, p. 18). Assim, em 1952, apresenta a sua teoria

defendendo que o estresse seria uma quebra desse equilíbrio.

No entendimento de Weinberg e Gould (2008) o estresse surge quando existe um

desequilíbrio considerável entre as exigências físicas e psicológicas impostas a um indivíduo

e a sua incapacidade de elaborar respostas que atendam a essas demandas, onde o fracasso

tem consequências importantes. Para Lipp (2004, p. 20),
[...] stress é definido como uma reação do organismo, com componentes físicos e/ou
psicológicos, causada pelas alterações psicofisiológicas que ocorrem quando a
pessoa se confronta com uma situação que, de um modo ou outro, a irrite, a
amedronte, excite ou confunda, ou mesmo que a faça imensamente feliz.

Contudo, para Lipp (2004), o estresse não se configura como uma reação única,

mas é um processo. Como tal, é uma reação generalizada que mobiliza diversos aspectos do

organismo humano, envolvendo componentes físicos, psicológicos e hormonais, com

influências de hábitos de vida, doenças, acidentes e eventos traumáticos.

4.2 Fases do estresse

De acordo com o modelo de Selye, o estresse ocorre em três momentos: a fase de

alarme ou alerta, onde ocorre a mobilização de recursos; a fase de resistência, onde o

indivíduo passa a lidar com o estressor; e a fase de exaustão, onde as reservas são exauridas

(MYERS, 2015). No entanto, partindo da teoria elaborada por Selye, a Dra. Marilda Novaes

Lipp, após 15 anos de pesquisas no Laboratório de Estudos Psicológicos do Stress (LEPS) da

PUC-Campinas, apontou a existência da fase da “quase-exaustão”, etapa intermediária entre a

resistência e a exaustão.

Lipp (2004) observa que a fase de alerta, que é considerada a fase positiva do

estresse, ocorre quando os seres humanos são confrontados com um estressor. O corpo

humano é energizado através da produção de adrenalina e da aceleração do sistema nervoso

simpático. Em seguida, acontece um rompimento da homeostase e uma preparação para as
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respostas de "luta ou fuga", ou seja, há uma resposta automática de manutenção para a defesa

e preservação do organismo, “[...] uma vez que leva o organismo a um estado de prontidão, de

alerta, a fim de que possa lidar com situações em que tenha que atuar com urgência” (LIPP,

2004, p. 23).

Permanecendo os estressores, neste momento o organismo do indivíduo

involuntariamente tenta restabelecer o equilíbrio resistindo a eles, entrando no segundo

estágio do estresse: a resistência (LIPP, 2000). Para tanto, o processo utiliza as reservas de

energia adaptativas de um indivíduo, e nesse caso, quando a energia despendida é suficiente, o

processo é interrompido, o processo é interrompido, e a homeostase é restaurada, todavia,

“[...] se os fatores estressantes persistirem em frequência ou intensidade, há uma quebra na

resistência da pessoa e ela passa à fase de quase-exaustão” (LIPP, 2000, p. 11).

A terceira fase compreende a etapa em que o organismo do indivíduo fica mais

suscetível a patologias diversas. Na quase-exaustão, os órgãos mais propensos a desenvolver

doenças tornam-se alvos mais fáceis e começam a se deteriorar devido à carga genética ou

vulnerabilidade adquirida (LIPP, 2000).

A última fase do estresse – a fase de exaustão – ocorre quando o estressor

permanece continuamente, ou se vários estressores agem simultaneamente. Nesse caso, caso o

indivíduo não tiver desenvolvido estratégias de lidar com o estressor, o organismo esgota sua

reserva energética adaptativa e doenças graves do sistema cardiovascular, como infarto, ou

gastrointestinais, podem ocorrer, assim como depressão e outros transtornos psicológicos

graves (LIPP, 2000; LIPP, 2004).

Nem sempre, o estresse se configura como um fator relacionado para o desgaste

emocional e físico, mas, é um mecanismo de adaptação natural e de defesa do organismo.

Nesse sentido, Selye (1976) distingue dois termos diferentes: o eustresse, correspondendo ao

estresse positivo e o distresse, correspondendo ao estresse negativo. O eustresse refere-se a

situações e experiências em que o estresse produz resultados e consequências positivas para o

indivíduo, contribuindo para que o indivíduo alcance seus objetivos, induzindo a estimulação

e produtividade, em tarefas pessoais e no trabalho. O distresse refere-se à exposição a

situações entendidas pelo indivíduo como ameaçadoras e que se tornam desgastantes, o que

conduz a uma redução da produtividade, bem como a sentimentos de insegurança e de

inadequação, contribuindo para consequências nocivas à saúde o ao adoecimento físico e

psicológico (SELYE, 1976; SIMÕES; SANTOS, 2021).
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4.3 Estresse policial e os impactos na saúde mental

Para Costa (2017), a Organização Mundial de Saúde (OMS), define saúde como o

estado de completo bem-estar físico, mental e social, e não apenas ausência de moléstia e

enfermidades. Partindo dessa compreensão, o autor afirma que as pessoas que, diante um

determinado evento estressante, não desenvolvem nenhum problema psicológico ou físico,

podendo até mesmo considerar o evento como desafiador e interessante no momento em que

vivenciaram os eventos estressores, têm estado de saúde enquanto as que desenvolvem sérios

problemas psicológicos ou físicos, como ter um surto psicótico, por exemplo, têm estado de

enfermidade.

Nesse sentido, o impacto do trabalho na saúde do trabalhador tem ocupado

diversas áreas de pesquisa, e devido à alta carga psíquica do trabalho, este torna-se fonte de

adoecimento, ansiedade e sofrimento, levando ao cansaço, estresse e outras patologias

(DANTAS et al., 2010). E essas possíveis patologias decorrentes da atividade laboral, são por

vezes detectadas tardiamente, sendo que os sinais e sintomas de outras diversas doenças

ocorrem concomitantemente e dificultam o diagnóstico de forma precoce (ASCARI et al.,

2016; DIAS; ANDRADE, 2021).

Assim, ao longo do tempo, os policiais têm maior propensão a desenvolver

sintomas de adoecimento devido ao trabalho por diversos motivos, como sobrecarga de

trabalho, relacionamento interpessoal, relações internas próprias da corporação, como assédio

moral e rigidez hierárquica e natureza das atividades que exercem (SOUZA et al., 2012;

DIAS; ANDRADE, 2021).

O policial militar é o profissional de segurança pública que está na linha de frente

no combate à criminalidade, atuando na resolução de problemas diários de interesse da

sociedade. Em suas atividades diárias, o agente é exposto a situações de risco e desgastes

físicos e/ou psicológicos, que podem gerar repercussão em sua atuação profissional junto à

sociedade, e justamente por isso, precisam de um cuidado especial em sua saúde física e

mental (ALMEIDA; CHAVES, 2020).

O serviço policial militar necessita que o profissional fique alerta a possíveis

situações adversas, perigosas e preparado para dar uma resposta à situação. O estímulo

constante à produção de adrenalina pode aumentar o esgotamento mental e físico, sem contar
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a alimentação e o sono descontrolados, que afetam diretamente os profissionais de saúde

física e mental (MINAYO; ASSIS; OLIVEIRA, 2011).

Segundo Costa et al. (2007) e Marinho et al. (2018) o trabalho policial está

intrinsecamente vinculado a fatores causadores de estresse, sob a ameaça constante de

violência, o trabalho monótono que exige constante concentração e em zonas de conflito.

Outros fatores que podem estar atuando no fenômeno do adoecimento policial

podem incluir, desde as diversas críticas que são feitas a respeito da segurança pública,

principalmente no que se refere à atuação do PM no combate à criminalidade, a desconfiança

da população, aliado a frustração em relação à instituição militar e ao militarismo, baixos

salários, falta de segurança dentre outros (DIAS; ANDRADE, 2021; VIANA, 2018). Esses

fatores podem estar relacionados à baixa autoestima e motivação para o trabalho, e

comprometimento laboral, bem como pode proporcionar maior vulnerabilidade ao

adoecimento pelo estresse (OLIVEIRA; BARDAGI, 2009).

Evidências epidemiológicas sobre o tema, indicam que policiais militares têm

mais risco de apresentar quadros de hipertensão arterial, úlcera gastroduodenal, obesidade,

câncer, psoríase e outras patologias relacionadas ao estresse do que a população em geral,

exemplificando, em grande medida, os efeitos nocivos do estresse (BEZERRA; MINAYO;

CONSTANTINO, 2013).

Em pesquisa realizada por Pinheiro e Farikoski (2016) que buscou avaliar os

níveis de estresse de policiais militares em um batalhão localizado no estado do Rio Grande

do Sul, com a utilização do Inventário de Sintomas de Estresse de Lipp (ISSL), verificou-se

que 39% dos policiais apresentaram sintomas de estresse, e destes 90% dos indivíduos

encontravam-se na fase de Resistência. Ressaltando que, embora o número de homens sendo a

maioria, constatou-se que apresentaram um menor nível de estresse quando comparado à

mulheres, com os homens apresentando 28,6% com estresse, enquanto as mulheres com 71%

(PINHEIRO; FARIKOSKI, 2016).

Lipp, Costa e Nunes (2017) também realizaram pesquisa na mesma temática, com

profissionais de segurança pública, incluindo policiais militares, no estado de Mato Grosso do

Sul, verificou-se que 52% dos participantes apresentaram sintomas significativos de estresse

(a PM apresentou 50,2%), o que ultrapassa significativamente a média nacional, que é 35%

(LIPP, 2016). Dentre os participantes estes, verifica-se que 3% estavam na fase inicial (alerta),

75,5% se encontravam na fase intermediária (resistência), 6,12% já apresentavam
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sintomatologia típica da fase grave de quase exaustão e 9,5% estavam na mais grave e física e

psicologicamente comprometedora, que é fase de exaustão. Em média, foram detectados 12

sintomas de estresse por servidor, com casos de policiais apresentando até 60 sintomas

significativos relacionados ao estresse ocupacional (LIPP; COSTA; NUNES, 2017).

Com base nesses estudos, fica evidente a grande relevância de cuidar da saúde

física e mental do policial militar, e nesse sentido Mesquita (2008, p. 16) relata que:
[...] cuidar da saúde física e mental do policial militar também é cuidar da Segurança
Pública e isto é algo que deve estar claro para todos na Corporação, pois à medida
que os policiais se sentem bem e motivados no exercício de sua profissão, seu
trabalho terá mais qualidade e, consequentemente, a população estará mais segura.
Ou seja, investir mais na qualidade de vida dos policiais, repensar a organização do
trabalho é um benefício para todos.

Sendo importante ressaltar o cuidado da saúde da mulher, que assim como

Pinheiro e Farikoski (2016) destacou resultados mais elevados de estresse, Loiola (2019) traz

uma reflexão sobre como as oficiais femininas são mais afetadas por cargos de chefia e

gerenciamento. Loiola (2019, p. 31) afirma, ainda, que o aspecto laboral pode extrapolar a

esfera militar e somar-se às responsabilidades do ambiente familiar, onde muitas não têm

ajuda, “[...] pesando-lhes também as responsabilidades de esposas e de mães. Nesse aspecto

surge a expressão ‘dupla jornada de trabalho’, onde é atribuída às mulheres a conciliação da

atividade laboral com a doméstica”.

Por outro lado, um outro aspecto relevante relacionado ao estresse, principalmente

em indivíduos que apresentam elevados níveis de estresse (fase de exaustão), submetido a

diversos estressores, é o fenômeno do suicídio policial. A Ouvidoria da Polícia do Estado de

São Paulo, em parceria com o Conselho Federal de Psicologia (CFP) e o Conselho Regional

de Psicologia de São Paulo (CRP-06/SP), realizou um estudo intitulado “Uma análise crítica

sobre suicídio policial”, livro que reúne pesquisas e dados sobre a vitimização policial por

suicídio. Nesse livro é abordado como o estresse ocupacional é um dos cinco principais

fatores motivadores para o suicídio. Além do mais, observou-se que, embora muitas vezes as

situações de conflito sejam vistas como não diretamente relacionadas à atividade policial,

quando analisadas de forma abrangente, compreendendo as condições individuais do

profissional e os desafios da profissão, além do processo de adoecimento, também afetam a

esfera das relações sociais e familiares dos policiais devido o estresse na profissão (SÃO

PAULO, 2019).
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4.4 Possíveis impactos do estresse na saúde mental dos cadetes

Os altos níveis de estresse em militares, estão relacionados principalmente ao tipo

de serviço prestado (AFONSO; GOMES, 2009). Durante a formação, os cadetes precisam

lidar, desenvolver estratégias de convivência ou aprender a superar condições adversas que

podem vir a ser causadoras de estresse, como o distanciamento dos familiares, possíveis

punições, privação do convívio social, privação de sono, treinamento em alta intensidade,

excesso de horas de serviço, etc. Nesse sentido, Afonso e Gomes (2009, p. 294) citam os

efeitos deletérios do estresse no contexto policial:
[...] a exposição a estas potenciais fontes de tensão têm sido associada a múltiplos
problemas, desde a componente mais física (ex: doenças cardiovasculares, elevado
colesterol, problemas de estômago, etc.), até uma dimensão mais psicológica,
relacionada vulgarmente a desordens mentais e ao estresse pós-traumático.

Costa (2017) ao abordar o estresse no contexto militar, afirma que nenhuma

doença ou fenômeno tem a capacidade de produzir efeitos tão variados e que geram tamanha

interação entre o corpo e a mente como o estresse. O autor divide os efeitos basicamente em

dois grandes conjuntos: no âmbito emocional e no físico. Na área emocional pode produzir:

apatia, depressão, desânimo, sensação de desalento e hipersensibilidade emotiva, até raiva,

ira, irritabilidade e ansiedade. Na parte física pode produzir: hipertensão, maior risco de

derrame; suscetibilidade a infecções, patologias gastrointestinais, dermatológicas, insônia,

perda da libido e impotência sexual temporária, perda de peso, etc.

Em suma, as possíveis consequências decorrentes do estresse advindo da rotina no

CFO, podem causar um significativo impacto negativo na vida do cadete, podendo ser físico

ou mental. Entretanto, se não souberem lidar com o estresse, com as pressões acadêmicas

diárias, ou se não conseguirem administrar os problemas típicos de um futuro oficial da PM,

os cadetes podem vir a cometer até o suicídio. Episódios como este, têm impactos

irreversíveis na vida do cadete, de seus familiares e de toda a comunidade, aconteceram com

um aluno da Academia de Polícia Militar Barro Branco (APMBB/SP), em 2018, e mais

recentemente com o suicídio de um cadete da Academia de Polícia Militar Gonçalves Dias,

em 2021 (SÃO PAULO, 2019; CARDOSO, 2021).
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5 METODOLOGIA

O método científico é um conjunto de processos que buscam legitimar, explicar

uma determinada situação. Dessa forma, segue-se certas etapas para a sua validação a

utilização de métodos científicos não é da alçada exclusiva da ciência, mas não há ciência sem

o emprego de métodos científicos (MARCONI; LAKATOS, 2009).

Desse modo, o método científico é um grupo de regras que estão dispostas em um

padrão, de forma a validar uma análise científica. Construir um objeto de pesquisa é

reconstruir criticamente as concepções e percepções advindas do senso comum com rigor

metodológico acentuado. Para tanto, a metodologia foi delineada da seguinte forma.

Quanto à natureza da pesquisa, é uma pesquisa básica, pois objetiva gerar

conhecimentos novos úteis para o avanço científico, mas sem aplicação prática prevista.

Quanto à abordagem do problema, utilizou-se a abordagem quantitativa apoiada

na necessidade de comparar os eventos por meio de instrumentos de medida. Desta forma, o

estudo é prospectivo, de forma que não tenciona controlar variáveis.

Quanto aos objetivos, a pesquisa é descritiva e de campo, na qual foi analisada a

intensidade dos sintomas de estresse que ocorrem entre os cadetes do CFO/PM, e acerca da

situação de vulnerabilidade dos cadetes ao estresse em decorrência do ambiente profissional e

das atividades inerentes ao cadete.

Quanto ao método científico para se chegar ao objetivo final, foi utilizado o

método hipotético-dedutivo, pois foram analisados casos particulares em relação aos níveis de

estresse avaliados nos cadetes da APMGD, relacionando-os à atividade policial militar. Este é

um método de abordagem responsável por permitir que se faça generalizações. Isto é, parte-se

de algo particular para uma questão mais ampla, ou seja, um aspecto geral. Assim, os

resultados foram obtidos a partir da interpretação dos resultados do questionário

sociodemográfico e do teste psicológico.

Quanto à hipótese de pesquisa pretendeu-se encontrar resultados que apontem

maiores níveis de estresse nos cadetes do que a população em geral, com prevalência em

cadetes com mais tempo de serviço, e em mulheres. Tratando-se portanto de uma hipótese,

mas com aspectos relacionados.
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5.1 Aspectos éticos

Seguindo os critérios relativos à pesquisa com seres humanos, conforme a

Resolução nº 510 da Comissão Nacional de Saúde, foi disponibilizada para todos os

participantes uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apêndice A).

Fornecendo-lhes explicações sobre justificativas, objetivos, procedimentos, riscos e benefícios

do estudo que estão sendo convidados a participar. Foi assegurado também que os dados

pessoais serão mantidos sob sigilo, e que a participação na pesquisa será estritamente

voluntária.

5.2 Local, universo e amostra

A pesquisa de campo foi realizada na Academia de Polícia Militar Gonçalves

Dias, em São Luís, Maranhão

A amostra foi obtida por conveniência e foi composta por 117 participantes, de

um universo de 147 cadetes atualmente matriculados no CFO/PM. Considerando o mínimo 30

participantes, número estabelecido por Ghasemi e Zahediasl (2012) como tamanho amostral a

partir do qual normalidade pode ser inferida, o que permite a realização de análises estatísticas

inferenciais paramétricas. A amostragem deste estudo é do tipo probabilístico.

Os participantes escolhidos foram os cadetes devidamente matriculados no

CFO/PM, alunos das três turmas do curso.

5.3 Instrumentos

5.3.1 Questionário sociodemográfico

O questionário de caracterização da amostra (APÊNDICE B), construído pelo

pesquisador, engloba itens sobre informações pessoais e de hábitos de vida do participante.

Alguns dos itens avaliados são: sexo, idade, escolaridade, renda familiar, tempo de serviço, se

o participante faz o uso de medicamento psiquiátrico, se faz psicoterapia, hábitos quanto a

ingestão de álcool e tabaco, e a prática de atividade esportiva.
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5.3.2 Inventário de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL)

O inventário (ANEXO A) fundamenta-se em um modelo quadrifásico do estresse

e tem por objetivo identificar se o indivíduo possui sintomas de estresse, o tipo de sintoma

(somático ou psicológico) e em qual fase o sujeito se encontra (alerta, resistência e exaustão).

O tempo de aplicação está estimado em aproximadamente 10 minutos, podendo ser realizada

individualmente ou em grupo. Não é necessário que o indivíduo seja alfabetizado, pois os

itens podem ser lidos pelo aplicador. Para avaliar a fase de alerta são listados 15 itens, quanto

aos sintomas físicos ou psicológicos que a pessoa tenha experimentado nas últimas 24 horas

(Fase de alerta). O segundo, composto de 15 itens (10 sintomas físicos e 5 psicológicos), está

relacionado aos sintomas experimentados na última semana (Fase de alerta e de

quase-exaustão). E o terceiro quadro, para avaliar a fase de exaustão, é composto por 23 itens

(12 sintomas físicos e 11 psicológicos), refere-se a sintomas experimentados no último mês

(LIPP, 2000; SILVA, 2020).

5.4 Procedimentos de coleta e tratamento de dados

A coleta de dados foi realizada através de meio eletrônico, por meio do Google

Forms, com o link disponibilizado através do aplicativo de mensagens WhatsApp. O

questionário iniciou no dia 1º de setembro e finalizou no dia 7 do mesmo mês.

Para o tratamento dos dados obtidos, foi realizada a análise descritiva

exploratória. Para as variáveis quanti, ou as numéricas, que é o caso dos escores, realizou-se o

exame da média que é a medida de posição, desvio-padrão (DP) que é medida de dispersão, e

foi calculado o intervalo de confiança para média. Para as variáveis quali, que é o caso do

sexo, faixa etária, e outras características sociodemográficas da amostra, foi utilizada a

frequência absoluta e relativa. E realizou-se o intervalo de confiança para a frequência

relativa. O nível de significância adotado foi de 95%.

Ressalta-se que o intervalo de confiança tem o intuito demonstrar a confiabilidade

do estudo, ou seja, se o estudo fosse replicado 100 vezes, em 95% das vezes existirá uma

probabilidade dos resultados se repetirem. A análise inferencial ficou a cargo de dois testes: o

Teste Exato de Fisher e Razão de Chances. O Teste Exato de Fisher é útil para dados

categóricos, que resultam de classificação de objetos em duas maneiras diferentes; ele é usado

para examinar a significância da associação (contingência) entre os dois tipos de classificação.

https://pt.wikipedia.org/wiki/Vari%C3%A1vel_categ%C3%B3rica
https://pt.wikipedia.org/wiki/Vari%C3%A1vel_categ%C3%B3rica


36

A Razão de Chances ou razão de possibilidades (em inglês: odds ratio; abreviatura O.R.) é

definida como a razão entre a chance de um evento ocorrer em um grupo e a chance de

ocorrer em outro grupo. Chance ou possibilidade é a probabilidade de ocorrência deste evento

dividida pela probabilidade da não ocorrência do mesmo evento.

Ademais, foi utilizado o software Microsoft Excel 2016, para a tabulação e

organização dos dados, e o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) Versão 26 para

as análises estatísticas.

https://pt.wikipedia.org/wiki/Chance
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6 RESULTADOS E DISCUSSÃO

Neste capítulo serão apresentados os principais resultados e em seguida, a análise
dos dados mais relevantes para a pesquisa.

6.1 Resultados da pesquisa

Dentre os 147 cadetes matriculados no CFO da PM, a amostra (n) foi de 117

participantes. Após coleta e análise de dados, é possível descrever a amostra segundo alguns

critérios principais. O primeiro aspecto é o perfil sociodemográfico dos cadetes do Curso de

Formação de Oficiais. Quanto à idade dos participantes, estratificou-se a amostra em três

principais faixas etárias, 13 participantes (11,1%) têm entre 18 e 21 anos, 40 participantes

(34,2%) se encontram entre 22 e 25 anos, e 64 participantes (54,7%) tem 26 anos ou mais.

Dentre os 117 indivíduos da amostra, 105 (89,7%) são do sexo masculino,

enquanto 12 (10,3%) são do sexo feminino, com 89 participantes (76,1%) sendo solteiros ou

divorciados, e com 86 participantes (73,5%) com o Ensino Superior incompleto. Sendo que

40 (34,2%) são alunos do 1º ano do CFO, 36 participantes (30,8%) são alunos do 3º do CFO,

e 41 participantes (35,0%) são alunos do 4º ano do CFO. Dentre os cadetes participantes, 91

(77,8%) vieram do mundo civil, ou seja, sem experiência militar ou policial pregressa, 98

participantes (83,8%) não têm filhos, e 40 participantes (34,2%) moram com os pais. Quanto

à religião/crença espiritual, a maioria é composta por católicos, 50 participantes (42,7%), e

protestantes, 43 participantes (36,8%). As informações acima destacadas e mais detalhes

podem ser observadas na Tabela 1.

Tabela 1 – Caracterização do perfil sociodemográfico dos cadetes do CFO/PMMA com
matrícula ativa. São Luís-MA - 2022. n:117

 N(%) IC-95%
Perfil Sociodemográfico

Faixa Etária
18 a 21 anos 13(11,1) (6,4-17,7)
22 a 25 anos 40(34,2) (26,1-43,1)
≥26 anos 64(54,7) (45,7-63,5)
Sexo
Masculino 105(89,7) (83,3-94,3)
Feminino 12(10,3) (5,7-16,7)
Estado Civil
Casado/União estável 28(23,9) (16,9-32,2)
Solteiro/Divorciado 89(76,1) (67,8-83,1)
Escolaridade
Ensino Superior incompleto 86(73,5) (65,0-80,9)
Ensino Superior Completo 22(18,8) (12,5-26,6)
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Especialização 7(6,0) (2,7-11,4)
Mestrado 1(0,9) (0,1-3,9)
Doutorado 1(0,9) (0,1-3,9)
É cadete de qual ano?
1º ano 40(34,2) (26,1-43,1)
3º ano 36(30,8) (23,0-39,5)
4º ano 41(35,0) (26,8-44,0)
Atuou em algum órgão de Segurança Pública ou nas Forças Armadas antes de ser cadete?
Não 91(77,8) (69,6-84,6)
Sim 26(22,2) (15,4-30,4)
Filhos
Não 98(83,8) (76,3-89,6)
Sim 19(16,2) (10,4-23,7)
Mora com quem?
Amigos 23(19,7) (13,2-27,5)
Cônjuge/Companheiro 32(27,4) (19,9-35,9)
Pais 40(34,2) (26,1-43,1)
Parentes 8(6,8) (3,3-12,5)
Sozinho 14(12,0) (7,0-18,8)
Religião/Crença espiritual
Catolicismo 50(42,7) (34,0-51,8)
Espiritismo 2(1,7) (0,4-5,4)
Outras 4(3,4) (1,2-7,9)
Protestantismo 43(36,8) (28,4-45,7)
Religiões de matriz africana 2(1,7) (0,4-5,4)
Sem religião 16(13,7) (8,4-20,8)
Fonte: Dados da pesquisa (2022).
DP – Desvio Padrão.

Outro aspecto da amostra são os hábitos de vida dos cadetes do CFO. Dentre os

participantes, a maioria, 41 participantes (35,0%) consomem álcool numa frequência de duas

a quatro vezes por mês, 110 participantes (94%) não são fumantes, e 57 participantes (48,7%)

dormem por apenas 5 horas por noite. Quanto ao tempo médio diário de dedicação dos

cadetes, incluindo atividades acadêmicas (APMGD/UEMA) e no serviço (interno e externo),

38 participantes (32,5%) dedicam-se entre 11 e 13 horas, e 92 participantes (78,6%) praticam

atividade física. Foi perguntado que os participantes classificassem de 0 até 10, você se sente

estressado ou cansado com o ritmo diário de trabalho e estudo no CFO, a média foi de ͞x=8,32

(DP=1,61). As informações acima destacadas e mais detalhes podem ser observadas na Tabela

2.

Tabela 2 – Caracterização dos hábitos de vida dos cadetes do CFO/PMMA com matrícula
ativa. São Luís-MA – 2022. n:117

 N(%) IC-95% Média
(IC-95%) DP

Hábitos de vida
Com que frequência você consome bebidas alcoólicas?
Duas a quatro vezes por mês 41(35,0) (26,8-44,0)
Duas a três vezes por semana 12(10,3) (5,7-16,7)
Nunca 33(28,2) (20,7-36,8)
Pelo menos uma vez por mês 1(0,9) (0,1-3,9)
Quatro vezes ou mais na semana 2(1,7) (0,4-5,4)
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Uma vez por mês ou menos 28(23,9) (16,9-32,2)
Fumante
Não 110(94,0) (88,6-97,3)
Sim 7(6,0) (2,7-11,4)
Quantidade de sono em média por noite?
4 horas ou menos 27(23,1) (16,2-31,3)
5 horas 57(48,7) (39,8-57,7)
6 horas 26(22,2) (15,4-30,4)
7 horas 6(5,1) (2,2-10,3)
8 horas ou mais 1(0,9) (0,1-3,9)
Tempo médio de dedicação ao CFO-PMMA/UEMA
11 a 13 horas 38(32,5) (24,5-41,3)
14 a 16 horas 36(30,8) (23,0-39,5)
17 horas ou mais 16(13,7) (8,4-20,8)
8 a 10 horas 27(23,1) (16,2-31,3)
Em uma escala de 0 até 10, você se sente estressado ou cansado com o ritmo diário
de trabalho e estudo no CFO 8,32(8,03-8,62) 1,61

Pratica Atividade Física
Não 25(21,4) (14,7-29,4)
Sim 92(78,6) (70,6-85,3)
Fonte: Dados da pesquisa (2022)
DP – Desvio Padrão

Dentre os 117 participantes, 92 (78,6%) praticam atividade física, e dentre esses a

maioria, 56 praticam corrida, 41 praticam musculação e 24 praticam natação. Mais detalhes

podem ser observados no Gráfico 1.

Gráfico 1 – Distribuição da atividade física dos cadetes do CFO/PMMA com matrícula
ativa. São Luís-MA – 2022. n:117

Fonte: Dados da pesquisa (2022)

Outro aspecto da amostra são os hábitos de saúde dos cadetes do Curso de

Formação de Oficiais. Dentre os participantes, 112 (95,7%) atualmente não fazem uso de
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algum medicamento psiquiátrico, enquanto 11 participantes (9,4%) já fizeram uso alguma vez

na vida de algum medicamento psiquiátrico. Foi perguntado se em algum momento da vida o

participante já fez psicoterapia, e 95 participantes (81,2%) nunca fizeram. Atualmente 106

(90,6%) não fazem psicoterapia, 8 (6,8%) realizam na rede particular e 3 indivíduos (2,6%)

fazem psicoterapia no CAPS/PMMA. Deve observar-se que dentre os 11 indivíduos que

fazem psicoterapia, 4 são mulheres, ou seja 33,3% das participantes do sexo feminino.

Também foi perguntado se enfrentaram recentemente ou atualmente enfrenta algum tipo de

sofrimento psicológico, 65 participantes (55,6%) responderam “Não” e 52 participantes

(44,4%) responderam “Sim”. As informações acima destacadas e mais detalhes podem ser

observadas na Tabela 3.

Tabela 3 – Caracterização dos dados de saúde dos cadetes do CFO/PMMA com matrícula
ativa. São Luís-MA – 2022. n:117

 N(%) IC-95% Média
(IC-95%) DP

Dados de Saúde
Atualmente faz uso de algum medicamento psiquiátrico (psicofármaco)?
Não 112(95,7) (90,9-98,4)
Sim 5(4,3) (1,6-9,1)
Antidepressivo
Não 116(99,1) (96,1-99,9)
Sim 1(0,9) (0,1-3,9)
Ansiolítico
Não 114(97,4) (93,3-99,3)
Sim 3(2,6) (0,7-6,7)
Outros
Não 115(98,3) (94,6-99,6)
Sim 2(1,7) (0,4-5,4)
Já fez uso de medicamento psiquiátrico (psicofármaco)?
Não 106(90,6) (84,3-94,9)
Sim 11(9,4) (5,1-15,7)
Antidepressivo
Não 113(96,6) (92,1-98,8)
Sim 4(3,4) (1,2-7,9)
Ansiolítico
Não 109(93,2) (87,5-96,7)
Sim 8(6,8) (3,3-12,5)
Outros
Não 115(98,3) (94,6-99,6)
Sim 2(1,7) (0,4-5,4)
Em algum momento da vida você já fez psicoterapia?
Não 95(81,2) (73,4-87,5)
Sim 22(18,8) (12,5-26,6)
Atualmente faz psicoterapia?
Não 106(90,6) (84,3-94,9)
Na rede particular 8(6,8) (3,3-12,5)
No CAPS/PM 3(2,6) (0,7-6,7)
Enfrentou recentemente ou atualmente enfrenta algum tipo de sofrimento psicológico
Não 65(55,6) (46,5-64,3)
Sim 52(44,4) (35,7-53,5)   
Fonte: Dados da pesquisa (2022)
DP – Desvio Padrão
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Quanto a distribuição do número de sintomas de estresse do Inventário de

Sintoma de Estresse de Lipp (ISSL) a amostra apresentou nas últimas 24 horas a pontuação

média de 2,37 sintomas (DP=2,42), na última semana a média de 3,31 sintomas (DP=3,01), e

no último mês a média de 3,42 sintomas (DP=3,71).

Em análise de acordo com os pontos de corte que estabelecem critério de estresse,

constatou-se que 56 cadetes (47,6%) não apresentam estresse, não estando em nenhuma das

fases do estresse, enquanto 61 participantes (52,1%) estão em alguma das quatro fases do

estresse; um participante (0,9%) para alerta; 39 participantes (33,3%) para resistência; um

participante (0,9%) para quase-exaustão) e; 20 participantes (17,1%) para a fase de exaustão.

As informações acima destacadas e mais detalhes podem ser observadas na Tabela 4 e no

Gráfico 2.

Tabela 4 – Distribuição geral das respostas e classificação do  Inventário de Sintomas de
Stress para Adultos de LIPP (ISSL) dos cadetes do CFO/PMMA com matrícula
ativa. São Luís-MA – 2022. n:117

 N(%) IC-95% Média(IC-95%) DP
Nº de sintomas nas 24h 2,37(1,92-2,81) 2,42
Nº de Sintomas na última semana 3,31(2,76-3,86) 3,01
Nº de sintomas no último mês 3,42(2,74-4,10) 3,71
Classificação de Fase-ISSL
Sem Estresse 56(47,9) (39,0-56,9)
Resistência 39(33,3) (25,3-42,2)
Quase-exaustão 1(0,9) (0,1-3,9)
Exaustão 20(17,1) (11,1-24,7)
Alerta 1(0,9) (0,1-3,9)   
Fonte: Dados da pesquisa (2022)
DP – Desvio Padrão
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Gráfico 2 – Distribuição da classificação do Inventário de Sintomas de Stress para
Adultos de LIPP (ISSL) dos cadetes do CFO/PMMA com matrícula ativa.
São Luís-MA – 2022. n: 117.

Fonte: Dados da pesquisa (2022)

Quanto a diferença segundo o sexo, ressalta-se que 51,5% dos homens não

apresentaram sintomas que os classificassem em alguma fase do estresse; 34,3%

encontram-se na fase de resistência, e somente 12,4% na fase de exaustão. Enquanto a grande

maioria das mulheres apresentaram sintomas positivos para a fase de exaustão (58,3%).

Ressaltando que dentre o total de 20 participantes com resultado indicativo para o estágio de

exaustão do ISSL, 7 são mulheres. As informações acima destacadas e mais detalhes podem

ser observadas na Tabela 5.

Tabela 5 – Distribuição segundo o sexo das respostas e classificação do Inventário de
Sintomas de Stress para Adultos de LIPP (ISSL) dos cadetes do CFO/PMMA com
matrícula ativa. São Luís-MA – 2022. n: 117

Homens Mulheres
N (%) N (%)

Sem estresse 54 (51,5%) 2 (16,7%)
Alerta 1 (0,9%) 0 (0%)
Resistência 36 (34,3%) 3 (25%)
Quase - exaustão 1 (0,9%) 0 (0%)
Exaustão 13 (12,4%) 7 (58,3)
TOTAL 105 (100%) 12 (100%)
Fonte: Dados da pesquisa (2022)
DP – Desvio Padrão
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Gráfico 3 – Distribuição dos tipos de sintomas do Inventário de Sintomas de Stress para
Adultos de LIPP (ISSL) dos cadetes do CFO/PMMA com matrícula ativa.
São Luís-MA – 2022. n: 106

Fonte: Dados da pesquisa (2022)

Quanto ao gráfico anterior (Gráfico 3), percebe-se a distribuição desigual dos

sintomas de estresse nos participantes. Dentre os 106 participantes que apresentaram pelo

menos um sintoma de estresse, qualquer um dos estágios do estresse, 63,2% dos sintomas são

de origem física, com reduzida predominância de sintomas psicológicos, ou a presença dos

dois tipos.

Em relação à comparação entre as variáveis sociodemográficas e a classificação

do ISSL, realizou-se a correlação estatística dos indivíduos com resultado positivo e negativo

para estresse com as variáveis sociodemográficas observadas na Tabela 6.

Quanto ao perfil sociodemográfico observou-se que a variável “Sexo” tem

correlação estatística com sintomas de estresse. Pode-se afirmar que mulheres têm 5,29 vezes

mais chance de desenvolver sintomas de estresse do que homens. Apenas duas dentre as 12

participantes do sexo feminino apresentaram resultados negativos para estresse. a razão de

chance (OR) dos Policiais Militares do sexo masculino apresentar transtornos mentais e

comportamentais é de 3% (OR= 1,03 IC95%: 1,03-1,05)

Quanto à divisão dos participantes por turma do CFO, os resultados apresentaram

uma distribuição homogênea quanto aos indivíduos que apresentaram resultados positivos

para estresse. Quanto às demais variáveis os resultados não apresentaram correlações
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existentes, ou seja, excetuando-se o “Sexo”, as demais variáveis sociodemográficas não

apresentam razão de chance que demonstram que elas aumentem ou não a probabilidade do

indivíduo de desenvolver sintomas de estresse. As informações acima destacadas e mais

detalhes podem ser observadas na Tabela 6.

Tabela 6 – Análise de associação entre o perfil sociodemográfico e a classificação do
Inventário de Sintomas de Stress para Adultos de LIPP (ISSL) dos cadetes do
CFO/PMMA com matrícula ativa. São Luís-MA – 2022. n:117

 Sintomas de Estresse-ISSL   
Sem sintoma Com Sintoma

 N(%) N(%) P-val
or¹ ORajustado²

Perfil Sociodemográfico  
Faixa Etária 0,808
18 a 21 anos 7(12,5) 6(9,8)
22 a 25 anos 20(35,7) 20(32,8)
≥26 anos 29(51,8) 35(57,4)
Sexo 0,022
Masculino 54(96,4) 51(83,6) b
Feminino 2(3,6) 10(16,4) 5,294(1,106-25,337)
Estado Civil 0,298
Casado/União estável 11(19,6) 17(27,9)
Solteiro/Divorciado 45(80,4) 44(72,1)
Escolaridade 0,616
Ensino superior incompleto 43(76,8) 43(70,5)
Ensino Superior Completo 9(16,1) 13(21,3)
Especialização 3(5,4) 4(6,6)
Mestrado 1(1,8) 0(0,0)
Doutorado 0(0,0) 1(1,6)
É cadete de qual ano? 0,666
1º ano 20(35,7) 20(32,8)
3º ano 15(26,8) 21(34,4)
4º ano 21(37,5) 20(32,8)
Atuou em algum órgão de Segurança Pública ou nas Forças Armadas antes de
ser cadete. 0,520

Não 45(80,4) 46(75,4)
Sim 11(19,6) 15(24,6)
Filhos 0,583
Não 48(85,7) 50(82,0)
Sim 8(14,3) 11(18,0)
Mora com quem 0,737
Amigos 13(23,2) 10(16,4)
Cônjuge/Companheiro 13(23,2) 19(31,1)
Pais 18(32,1) 22(36,1)
Parentes 4(7,1) 4(6,6)
Sozinho 8(14,3) 6(9,8)
Religião/Crença espiritual 1,000
Catolicismo 24(42,9) 26(42,6)
Espiritismo 1(1,8) 1(1,6)
Outras 2(3,6) 2(3,3)
Protestantismo 20(35,7) 23(37,7)
Religiões de matriz africana 1(1,8) 1(1,6)
Sem religião 8(14,3) 8(13,1)   
Fonte: Dados da pesquisa (2022)
¹Teste exato de Fisher, ao nível de 5%
²ORajustado: Razão de Chance, ao nível de 5%
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Quanto aos Hábitos de Vida e Dados de Saúde, ressalta-se as variáveis

relacionadas à prática de atividade física, os praticantes de “Futebol”, “Atualmente faz o uso

de algum medicamento psiquiátrico?”, e “Em algum momento da vida você já fez

psicoterapia?” e “Atualmente faz psicoterapia?”, embora apresentassem resultados que

apontassem associação (P-valor), os itens não apresentaram influência estatística (OR

ajustado).

Sobre a pergunta “Atualmente faz o uso de algum medicamento psiquiátrico?”, a

variável não tem influência estatística, mesmo apresentando associação, pois o intervalo de

confiança vai de 0,3 a 21,8, ou seja, não apresentando razão de chance. Apesar disso,

ressalta-se que dentre os indivíduos que responderam “Sim” para esta variável, 9 participantes

estavam em alguma fase do estresse, enquanto apenas dois cadetes estavam “Sem estresse”.

Quanto à “Prática de atividade física”, opção “Futebol”, dentre os participantes

que estavam “Sem estresse”, 39 participantes praticavam e 17 não praticavam o esporte.

Enquanto dentre os cadetes que estavam “Com estresse”, 56 indivíduos não praticavam e 5

praticavam o esporte. Quanto à variável “Em algum momento da vida você já fez

psicoterapia?”, dentre os indivíduos que já fizeram psicoterapia, 4 indivíduos não

apresentaram sintomas de estresse, ao passo que 18 indivíduos estavam classificados “Com

estresse”. Quanto ao item “Atualmente faz psicoterapia”, dentre os 11 participantes que

responderam positivamente, 10 cadetes apresentaram sintomas de estresse.

Entretanto para a variável "Enfrentou recentemente ou atualmente enfrenta algum

tipo de sofrimento psicológico?”, observou-se que pessoas que responderam “Sim”, têm 4,8

vezes mais chance de desenvolver sintomas de estresse do que pessoas que responderam que

“Não”, podendo-se observar que o intervalo de confiança começa em 1,99 em diante, ou seja,

demonstra razão de chance para acontecer.

Entre outras informações que podem ser destacadas, estão quanto ao número de

participantes que se dedicam por 17 horas diárias ou mais, incluindo atividades acadêmicas e

de serviço. Dentre os 16 indivíduos que se encontram nessa categoria, 11 participantes

apresentaram resultados positivos para o estresse. As informações acima destacadas e mais

detalhes podem ser observadas na Tabela 7.
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Tabela 7 – Análise de associação entre o hábito de vida, dados de saúde e a classificação do
Inventário de Sintomas de Stress para Adultos de LIPP (ISSL) dos cadetes do
CFO/PMMA com matrícula ativa. São Luís-MA – 2022. n:117

 Sintomas de Estresse-ISSL   
Sem sintoma Com Sintoma

 N(%) N(%) P-va
lor¹ ORajustado²

Hábitos de Vida e Dados de Saúde  
Com que frequência você consome bebidas alcoólicas? 0,599
Duas a quatro vezes por mês 22(39,3) 19(31,1)
Duas a três vezes por semana 4(7,1) 8(13,1)
Nunca 17(30,4) 16(26,2)
Quatro vezes ou mais na semana 1(1,8) 1(1,6)
Uma vez por mês ou menos 12(21,4) 17(27,9)
Fumante 0,785
Não 53(94,6) 57(93,4)
Sim 3(5,4) 4(6,6)
Quantidade de sono em média por noite? 0,325
4 horas ou menos 12(21,4) 15(24,6)
5 horas 25(44,6) 32(52,5)
6 horas 13(23,2) 13(21,3)
7 horas 5(8,9) 1(1,6)
8 horas ou mais 1(1,8) 0(0,0)
Tempo médio de dedicação ao CFO-PMMA/UEMA 0,222
11 a 13 horas 17(30,4) 21(34,4)
14 a 16 horas 17(30,4) 19(31,1)
17 horas ou mais 5(8,9) 11(18,0)
8 a 10 horas 17(30,4) 10(16,4)
Pratica Atividade Física 0,375
Não 10(17,9) 15(24,6)
Sim 46(82,1) 46(75,4)
Basquete 0,271
Não 49(87,5) 57(93,4)
Sim 7(12,5) 4(6,6)
Corrida 0,942
Não 29(51,8) 32(52,5)
Sim 27(48,2) 29(47,5)
Futebol 0,002
Não 39(69,6) 56(91,8) b
Sim 17(30,4) 5(8,2) 0,270(0,081-0,896)
Musculação 0,529
Não 38(67,9) 38(62,3)
Sim 18(32,1) 23(37,7)
Natação 0,814
Não 44(78,6) 49(80,3)
Sim 12(21,4) 12(19,7)
Nenhuma 0,375
Não 46(82,1) 46(75,4)
Sim 10(17,9) 15(24,6)
Outros 0,237
Não 53(94,6) 54(88,5)
Sim 3(5,4) 7(11,5)
Vôlei 0,865
Não 49(87,5) 54(88,5)
Sim 7(12,5) 7(11,5)
Lutas e artes marciais 0,116
Não 55(98,2) 56(91,8)
Sim 1(1,8) 5(8,2)
Atualmente faz uso de algum medicamento psiquiátrico (psicofármaco)? 0,719
Não 54(96,4) 58(95,1)
Sim 2(3,6) 3(4,9)
Antidepressivo 0,336
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Não 56(100,0) 60(98,4)
Sim 0(0,0) 1(1,6)
Ansiolítico 0,093
Não 56(100,0) 58(95,1)
Sim 0(0,0) 3(4,9)
Outros 0,137
Não 54(96,4) 61(100,0)
Sim 2(3,6) 0(0,0)
Já fez uso de medicamento psiquiátrico (psicofármaco)? 0,038
Não 54(96,4) 52(85,2) b
Sim 2(3,6) 9(14,8) 2,937(0,394-21,870)
Antidepressivo 0,051
Não 56(100,0) 57(93,4)
Sim 0(0,0) 4(6,6)
Ansiolítico 0,180
Não 54(96,4) 55(90,2)
Sim 2(3,6) 6(9,8)
Outros 0,172
Não 56(100,0) 59(96,7)
Sim 0(0,0) 2(3,3)
Em algum momento da vida você já fez psicoterapia? 0,002
Não 52(92,9) 43(70,5) b
Sim 4(7,1) 18(29,5) 1,366(0,233-8,013)
Atualmente faz psicoterapia? 0,024
Não 55(98,2) 51(83,6) b
Na rede particular 1(1,8) 7(11,5) 4,108(0,260-64,964)
No CAPS/PM 0(0,0) 3(4,9) -
Enfrentou recentemente ou atualmente enfrenta algum tipo de sofrimento
psicológico

<0,0
01

Não 44(78,6) 21(34,4) b
Sim 12(21,4) 40(65,6)  4,826(1,997-11,665)
Fonte: Dados da pesquisa (2022)
¹Teste exato de Fisher, ao nível de 5%
²ORajustado: Razão de Chance, ao nível de 5%

6.2 Discussão de resultados da pesquisa

A respeito das informações apresentadas pela tabela sobre o perfil

sociodemográfico dos participantes, observa-se que os resultados da presença do sexo

feminino são semelhantes aos encontrados por Sodré (2018), ao avaliar a Síndrome de

Burnout em cadetes do CFO/CBM do Maranhão, e levemente inferior a média de 12% de

mulheres no efetivo das instituições policiais militares, segundo dados da SENASP (2013) e

Ribeiro (2018). Ressaltando que a inserção das mulheres nas polícias militares é um processo

relativamente recente, e essa porcentagem baixa é um reflexo negativo dessa característica

institucional das PM’s, que estão aquém da média mundial e mesmo da média nacional dos

órgãos de Segurança Pública, que somam 18,5% de mulheres no efetivo (RIBEIRO, 2018). E

quanto à idade, diferentemente dos resultados de Sodré (2018), a faixa etária predominante é

de 26 anos ou mais, demonstrando que os cadetes da PM têm uma média de idade superior

aos do CBM.
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Outra variável é quanto à convivência familiar, onde ficou observado que a

maioria dos cadetes residem com os pais, companheiro(a) ou outros familiares. Todavia,

devido a natureza do trabalho policial e do Curso de Formação de Oficiais, alguns dos cadetes

convivem com o distanciamento do vínculo familiar, sendo oriundos de outros municípios do

Maranhão e de outros estados. Esse distanciamento, redução do suporte familiar, aliado com a

carga de trabalho e acadêmica pode ser um dos fatores para o surgimento de sintomas de

estresse, e nem sempre as instituições policiais são sensíveis a esse aspecto da vida do policial

(LIPP; COSTA; NUNES, 2017).

Outra variável, é quanto a espiritualidade, que pode desempenhar um papel

importante na vida do indivíduo. Os resultados apontaram a predominância dos cadetes em ter

uma religião/crença religiosa, e esta variável, através do Enfrentamento Religioso/Espiritual

(ERE) pode ser utilizado como estratégia de manejo do estresse (LANCUNA et al., 2021).

Para Lancuna et al. (2021), o fator espiritual encoraja um estilo de vida saudável e

equilibrado na medida que estimula a adoção de hábitos saudáveis de alimentação, ingestão

de bebidas alcoólicas, comportamento sexual, e restrição ao fumo e uso de drogas ilícitas.

A respeito dos hábitos de vida, com relação aos resultados que apontam que

71,8% dos participantes consomem álcool com alguma frequência, sendo que 10,3% de duas

a quatro vezes na semana. Ressalta-se a crescente preocupação quanto ao consumo de bebidas

alcoólicas pelos brasileiros, e com relação aos policiais militares, Souza et al. (2012) sugerem

que os resultados encontrados sugerem que existe a correlação entre ingestão de bebida

alcoólica em decorrência do estresse pela atividade policial. Enquanto Oliveira e Nascimento

(2020) encontraram resultados semelhantes em seu estudo, de quase 54%, indicando o

elevado consumo de álcool por policiais militares.

Desta forma, uma possível explicação para os resultados encontrados nesta

pesquisa, podem indicar que exista uma relação de causalidade entre o consumo de álcool e os

níveis de estresse vivenciados pelos cadetes, tanto para relaxamento, para socializar com

amigos, quanto para afastar-se momentaneamente de problemas, entre outros objetivos. Estes

resultados acendem uma luz de alerta quanto à saúde dos futuros oficiais da PMMA, uma vez

o estresse pode influenciar no uso abusivo de álcool, que por sua vez, pode causar

adoecimento e afastamento no trabalho (BARBOSA; ALMEIDA; AMARAL, 2017), uma vez

que o alcoolismo é uma doença séria e também um transtorno psicológico (AMERICAN

PSYCHOLOGICAL ASSOCIATION, 2013).
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A prevalência de fumantes no estudo foi 6%, pequena quando comparada aos

PMs da Região Metropolitana de Belém (PA), que identificou 7,69% de fumantes

(OLIVEIRA; NASCIMENTO, 2020), em Recife (PE), que identificou 12,4% de fumantes

(FERREIRA; BONFIM; AUGUSTO, 2011), e menor ainda e menor ainda do que a

quantidade verificada entre PMs do Rio de Janeiro (RJ) com 19,1% fumantes (SOUZA et al.,

2012). Todavia, se faz necessário citar os efeitos prejudiciais do uso do cigarro para a saúde,

pois estão relacionados ao aumento de diversos tipos de câncer, doenças cardiovasculares e

respiratórios (MIRANDA et al., 2022).

Outro aspecto dos hábitos de vida dos participantes é o sono. Os resultados

apontaram que a maioria dos cadetes dorme pouco, menos de 5 horas por dia. E essas

alterações na qualidade do sono podem ter repercussão na qualidade de vida e na gênese de

problemas de saúde, tais como: hipertensão, doenças cardiovasculares, depressão, entre outras

(PINTO et al., 2018). Essa característica do sono dos cadetes, pode ser resultado de vários

fatores, desde a ansiedade ou ao estresse. Uma vez que a rotina dos alunos do CFO é

exaustiva devido às atividades diárias, provas, escalas de serviço, é possível que o sono seja

desregulado, impedindo que o cadete descanse efetivamente, podendo até prejudicar o

desempenho tanto acadêmico quanto profissional.

Essas informações quanto a quantidade de horas de sono dos alunos relaciona-se

com outra variável, que é a média diária de dedicação dos cadetes, incluindo atividades

acadêmicas (APMGD/UEMA) e no serviço (interno e externo), 38 participantes (32,5%)

dedicam-se entre 11 e 13 horas, destacando que 13,7% 17 horas ou mais, revelando excessiva

carga de estudo e/ou trabalho diária ao longo da semana. Ressaltando que durante os finais de

semana os cadetes são empregados nas mais diversas operações policiais, muitos dos quais,

não possuindo folga nos finais de semana ao longo do mês. Estas informações convergem

com os dados da pesquisa de Ferreira, Bonfim e Augusto (2011), sobre fatores associados ao

estilo de vida de policiais militares, que revelam a ligação entre cargas excessivas de trabalho

para a piora do estado de saúde e desempenho do profissional de segurança pública.

Quanto à autopercepção do estresse, a média obtida foi significativamente alta,

considerando as variáveis já mencionadas. Ou seja, o resultado corrobora o conjunto de dados

obtidos através dos demais itens relacionados aos hábitos de vida do cadete, nos quais podem

interferir na percepção da condição estressora e contribuir para o surgimento de sintomas de

outras psicopatologias e o adoecimento mental.
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Evidencia-se a importância de que a maioria dos participantes praticam

regularmente atividade esportiva fora das atividades física no âmbito acadêmico do CFO,

ressaltando que ela é importante para o policial, e segundo Weinberg e Gould (2008) um dos

benefícios psicológicos de uma atividade física é a melhora qualitativa e quantitativa de

interações sociais positivas, além dos benefícios fisiológicos já bem conhecidos, conforme

discutido por Vilela Júnior et al. (2022).

A respeito das variáveis relacionadas à saúde, os resultados dos cadetes que

atualmente utilizam algum medicamento psiquiátrico (ansiolítico, antidepressivo, etc) são

menores do que os encontrados na pesquisa de Souza et al. (2012) com policiais militares e

civis do Rio de Janeiro, e inferiores aos resultados da utilização de ansiolíticos por bombeiros

militares de Minas Gerais (AZEVEDO; LIMA; ASSUNÇÃO, 2019). Todavia o resultado

converge com os encontrados literatura que indicam que cada vez mais o brasileiro tem

utilizado medicamentos para esse fim, seja através de receita médica ou não, uma vez que a

medicalização desenfreada mudança de modelo assistencial em saúde mental favoreceu a

ampliação da epidemia do uso de psicotrópicos como uma saída mais rápida do que a

realização de um acompanhamento psicológico (DIAS; MUHL, 2020).

Obteve-se o resultado de que quase 10% dos cadetes se encontram atualmente

realizando acompanhamento psicológico. Deve observar-se que dentre os 11 indivíduos que

fazem psicoterapia, 4 são mulheres, ou seja 33,3% das participantes do sexo feminino, o que

pode sugerir que as mulheres cuidam mais da saúde tanto física quanto mental. Apesar da

literatura apresentar resultados que indicam maior vulnerabilidade das mulheres ao estresse,

elas tendem a procurar atendimento médico ou psicológico mais do que os homens, que por

sua vez, apresentam maior vulnerabilidade a vitimização por suicídio, por exemplo (VAZ;

SOUZA, 2018).

Ressalta-se que devido a natureza do trabalho policial e a dupla jornada do cadete

policial e aluno, a psicoterapia pode ser uma grande aliada no desenvolvimento de estratégia

para o manejo de situações estressoras e ressignificação de circunstâncias causadoras de

estresse, alheias ao controle do indivíduo, entre outros benefícios, contudo o número foi

inferior aos encontrados por Tomazeli (2021), significando a necessidade de acompanhamento

psicológico, ao se considerar a natureza do trabalho policial militar e suas particularidades.

Obteve-se também resultados significativos que apontaram que os cadetes

apresentaram sofrimento psicológico recentemente ou atualmente os estão enfrentando (cerca

de 45%), que apresentam resultados um pouco inferiores aos encontrados por Tomazeli
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(2021). Esse resultado pode estar associado a presença de sintomas de estresse, devido a

morte de familiares, fim de um relacionamento, divórcio ou separação, adoecimento grave,

dentre outros eventos.

A prevalência para o estresse encontrada foi de 52,1% nesta pesquisa, portanto,

foi semelhante aos resultados já disponíveis na literatura, corroborado pelo estudo de Couto et

al. (2012), utilizando o mesmo instrumento de coleta de dados em policiais do Sudeste do

país, encontrou uma prevalência de 55,9%; e por Tomazeli (2021) com prevalência de 51%.

Verificou-se que os resultados ultrapassam significativamente a média de prevalência de

estresse no país, que é de 35% (LIPP, 2016).

Quanto à distribuição dos participantes com estresse, apenas um participante

encontra-se na fase de “Alerta”, que é a fase relevante para a atividade policial, pois permite

que o policial se prepare para a ação, alcance seus objetivos, estimulando a produtividade no

trabalho, e sentimentos positivos. Na próxima fase, 1/3 do total de participantes

experimentam a continuidade dos eventos estressores, e é na fase da resistência quando os

participantes podem retornar ao equilíbrio fisiológico, resistindo à fonte estressora ou

eliminando-a.

Deste modo, 33,3% dos cadetes, caso não encontrem estratégias para a redução do

estresse, provavelmente apresentarão quebra na resistência e podem passar à fase de

quase-exaustão, ou exaustão, assim como 17,1% dos cadetes que se encontram no último

estágio do estresse. Estes últimos dois estágios necessitam de cuidados imediatos, pois é onde

as patologias podem surgir trazendo graves prejuízos à saúde do indivíduo, pois o controle a

estressores é inerente à manutenção da saúde física e psicológica do indivíduo, e à sua

permanência na fase considerada positiva do estresse. Relacionada à fase de quase-exaustão e

exaustão, Holmes (1997) cita que o estresse prolongado, pode causar: irritabilidade,

depressão, problemas gastrointestinais, hipertensão, e cansaço intenso e prolongado. Isso leva

à conclusão de que o resultado é preocupante, pois acende um sinal de alerta para possível

adoecimento grave nos cadetes do CFO/PM.

Quanto à sintomatologia do estresse dentre os participantes, a análise dos

sintomas detectados demonstrou que em geral a maioria dos cadetes têm mais sintomas de

origem física do que de origem psicológica, divergindo dos resultados encontrados por

pesquisas anteriores (LIPP; COSTA; NUNES, 2017; LOIOLA JÚNIOR, 2018).

Quanto às associações estatísticas entre as entre algumas variáveis de exposição

sociodemográficas e o estresse, os homens apresentaram média menor que a do grupo de
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mulheres, que têm quase 5,3 vezes mais chances de apresentar sintomas de estresse. Estes

resultados convergem com os estudos de Rose Júnior et al. (2000), que embora investigassem

sintomas de estresse relacionado ao esporte, encontraram resultados que apontam que as

mulheres, em geral, apresentam mais sintomas de estresse do que os homens. Esses resultados

são corroborados com os resultados descritivos quanto a distribuição dos sintomas de estresse

segundo o sexo, que demonstraram que os homens apresentam maior prevalência para a fase

de resistência, enquanto grande maioria das mulheres estão na fase mais nociva do estresse.

Já Bezerra, Minayo e Constantino (2013), ao realizarem pesquisa com mulheres

policiais, encontraram que o estresse causado pela profissão policial militar pode causar

impactos negativos para a saúde física e mental das mulheres. Além de todos os fatores já

citados que podem levar ao sofrimento psíquico e ao estresse, ainda há preconceito e

machismo associados quando se trata de mulheres na instituição policial militar. Ademais os

resultados encontrados convergem com outros estudos semelhantes, na área policial ou não,

indicando as mulheres se encontravam com maiores níveis de estresse (LIPP; TANGANELLI,

2002; LIPP, 2010; MAZARIOLLI; PAULA; SANTOS, 2022; OSWALDO, 2009; PINHEIRO;

FARIKOSKI, 2016; SADIR; BIGNOTTO).

Sugere-se que os resultados encontrados podem estar relacionados a um conjunto

de fatores, em diferenças biológicas, no ambiente de trabalho, nas percepções subjetivas de

trabalho, gênero apresentados neste estudo podem estar relacionados a diferenças nas

respostas biológicas, ambiente de trabalho, percepções subjetivas de gênero sobre o trabalho e

uma dupla sobrecarga de trabalho, no acúmulo de papéis das mulheres no ambiente laboral e

familiar.

Quanto às associações estatísticas entre as entre algumas variáveis de hábitos de

vida e de dados de saúde e o estresse, a única variável que apresentou resultado

estatisticamente significativo foi o relacionado aos indivíduos que atualmente estão

enfrentando ou enfrentaram recentemente algum tipo de sofrimento psicológico. Tomazeli

(2021) aborda essa questão, ressaltando que estudos que demonstram o lado humano destes

profissionais são cruciais para a transformação da imagem deturpada que a mídia e a

sociedade têm do policial militar. Para o autor, ainda subsiste a dificuldade de abordar temas

relacionados à saúde mental, pois dentro de um estabelecimento militar, haja vista que,

principalmente no campo da segurança pública, os trabalhadores estão condicionados a

construir uma identidade profissional forte e corajosa (TOMAZELI, 2021).
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Lima (2002) também aborda esse assunto, e tenta desmistificar a imagem do

policial “herói”, ‘invencível”, o autor demonstra que eles são seres humanos como qualquer

outro, suscetíveis a erros e acertos, feitos de “carne e osso”, e que sofrem e adoecem em prol

da sociedade.

Os demais resultados abordados, principalmente os resultados de associação entre

o estresse e os hábitos de vida e de saúde dos cadetes, pode-se observar que dentre os

praticantes do futebol, existem menos indivíduos que estão em alguma fase do estresse, do

que aqueles que estão sem sintomas de estresse.

Dentre os indivíduos que atualmente fazem uso de algum medicamento

psiquiátrico, em algum momento já fizeram psicoterapia e os que atualmente estão fazendo

psicoterapia, a maioria está em alguma das fases do estresse. Destaca-se, portanto, a

importância do acompanhamento psicológico para os policiais militares em geral, e também

para os cadetes da PMMA. Trabalho anteriores como o de Loiola Júnior (2018) ao abordar a

prevalência de estresse em cadetes do primeiro ano do CFO/PMMA, o trabalho de Silva

(2020) ao abordar a importância e a necessidade do acompanhamento psicológico para os

militares do CBMMA, e Vale (2022) que abordou o adoecimento psicológico dos policiais

militares devido às exigências da profissão, reforçam a importância dessa afirmação.

Quanto às demais variáveis os resultados, (Tabela 6 e Tabela 7) não apresentaram

correlações existentes, ou seja, excetuando-se as já mencionadas, as demais variáveis

sociodemográficas não apresentam razão de chance que demonstram que elas aumentem ou

não a probabilidade do indivíduo de desenvolver sintomas de estresse, sendo que o estresse

pode estar presente em qualquer faixa etária e escolaridade.



54

7 CONSIDERAÇÕES FINAIS

Resumidamente, é possível perceber como os policiais militares são mais

vulneráveis a diversas doenças, originadas pelo trabalho ou não, a saber: transtornos mentais,

risco de cardiopatias, patologias ortopédicas, e o desenvolvimento de deficiência auditiva, e

outros diversos problemas.

No decorrer do estudo, tanto na literatura consultada quanto na obtenção dos

resultados e análises destes, foi constatado que a profissão policial militar é estressante, e

níveis de estresse nas atividades dos cadetes da PMMA também seguem os dados encontrados

pelos autores de diversos estudos científicos citados nesta monografia. E no caso do Curso de

Formação de Oficiais, os participantes, policiais militares e universitários, combinam duas

classes que são fortemente atingidas pelo estresse.

A atenção voltada para a saúde mental para os policiais militares é um campo

muito fértil para a discussão em segurança pública, uma vez que o policial é o “bem” mais

valioso e importante para a instituição. A saúde mental do trabalhador está muito atrelada a

organização que faz parte, e por isso desde os primórdios da carreira, durante a formação, o

oficial da PM já convive com fatores deletérios para a sua saúde física e mental.

Sobre as dificuldades enfrentadas, os principais fatores foram a perda de sono

devido às longas horas de rotina diária de estudo e trabalho do cadete, o que afeta diretamente

o pouco tempo para o descanso.

Um dos resultados estatisticamente significativo foi que os cadetes que

atualmente estão enfrentando ou enfrentaram recentemente, algum tipo de sofrimento

psicológico apresentou níveis de estresse superiores aos demais.

Quanto às hipóteses de pesquisa, foram parcialmente confirmadas. Os resultados

apontaram que os níveis de estresse dos cadetes são maiores do que a população em geral,

quando comparado com a literatura consultada. Tendo mais prevalência nas cadetes do sexo

feminino, que se encontram predominantemente com sintomas da fase mais nociva do

estresse: a fase de exaustão. Todavia quanto a prevalência em cadetes com mais tempo de

serviço, ou que já eram militares antes de ingressar no CFO, não mostraram resultados

estatisticamente significativos.

Quanto aos objetivos geral e específicos, cumpriu-se cada um. Avaliou-se os

níveis de estresse dos alunos do CFO/PMMA; identificou-se a sintomatologia dos estresses,

indicando a prevalência do tipo de sintoma na amostra, se físico, psicológico ou ambos;
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abordou-se as possíveis consequências do estresse no contexto laboral dos cadetes; e por fim,

comparou-se estatisticamente e os níveis de estresse avaliados com as variáveis descritivas

adotadas na pesquisa, com o objetivo de encontrar possível correlação entre essas variáveis e

o estresse.

Não se pode negligenciar a reflexão sobre a saúde psicológica do policial, e

principalmente do cadete, futuro oficial da PMMA. Contudo, somente apontar as deficiências

quanto à natureza do trabalho policial, no ambiente da APMGD, ou quanto às lacunas no

serviço de atenção à saúde do policial militar, não contribuem por si só para a mudança da

realidade. Mas, refletir sobre as possibilidades para a solução da problemática pode ser o

primeiro passo para oferecer um ambiente de trabalho mais saudável e menos estressante.

Nesse sentido, destaca-se a importantíssima atuação dos psicólogos do Centro de

Atenção Psicossocial (CAPS) dentro do Comando Geral da Polícia Militar, que estão atuando

tanto preventivamente quanto no tratamento de doenças, ou questões pessoais de natureza não

patológica, que podem estar acometendo os cadetes da PMMA.

As contribuições ao se investigar essas variáveis psicológicas em diferentes

contextos poderão auxiliar a antecipar situações que comprometam a saúde mental dos

profissionais envolvidos no ambiente policial militar. As investigações do estresse no

contexto laboral, poderão auxiliar a antecipar situações que comprometam a saúde mental dos

futuros oficiais da PMMA, proporcionando a melhoria da qualidade de vida dos cadetes.

Além de serem importantes para se pensar em uma prática que proporcione a

melhoria no ambiente de trabalho da APMGD, e que consequentemente podem refletir na

qualidade do serviço prestado à sociedade durante as atividades externas dos cadetes, durante

a formação e após desta, como oficiais.

Espera-se que este trabalho, além de conscientizar os cadetes para que estejam

atentos a si mesmos e a seus companheiros de turma, para que busquem psicoterapia quando

precisarem e que instruam os policiais que estiverem sob seu comando, para a importância de

cuidar da saúde mental.

Conclui-se que este trabalho proporcionou possibilidade de ampliação do tema e

estudos futuros, e é relevante pois o estresse laboral pode ser a porta de entrada para o

desenvolvimento de comorbidades, como transtornos de ansiedade, depressão, e até o

suicídio.
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APÊNDICE A – TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Você está sendo convidado a participar de uma pesquisa intitulada: "Os impactos

do estresse na saúde mental dos alunos do curso de formação de oficiais da PMMA sob a

ótica do trabalho policial militar". Sob a responsabilidade do pesquisador Járede de Jesus

Silva Souza Jacinto, cadete da Academia de Polícia Militar Gonçalves Dias, e aluno do curso

de Formação de Oficiais PM da Universidade Estadual do Maranhão (UEMA). Sob a

orientação da Maj QOPM Nathália Batista da Silva.

A pesquisa visa investigar os impactos do estresse no ambiente laboral dos

cadetes do Curso de Formação de Oficiais da Polícia Militar do Maranhão (CFO/PMMA).

Considerando de grande relevância científica o entendimento desse fenômeno nos cadetes, o

que permitirá preencher lacunas do conhecimento, por tratar-se de um estudo relevante para a

realidade da saúde mental dos policiais militares e futuros oficiais da PMMA.

Você está sendo convidado por ser cadete de uma das academias em estudo, ser

maior de 18 anos de idade e estar regularmente matriculado.

Não haverá qualquer custo, remuneração ou gratificação para integrar a amostra

deste estudo.

Aceitando participar, você deverá responder ao formulário que será fornecido a

você via e-mail e/ou WhatsApp, com informações importantes para entender o fenômeno em

estudo e produzir esse trabalho.

Os resultados deste estudo poderão ajudar a entender melhor o fenômeno do

estresse no âmbito laboral dos cadetes, contribuir para o desenvolvimento do conhecimento

sob a temática em estudo, por meio do fornecimento de elementos científicos para a

compreensão das variáveis estudadas na pesquisa

O sigilo da sua identificação será preservado e em nenhum momento você será

identificado. Todas as suas respostas serão analisadas em conjunto com as dos demais

participantes.

Considerando estes termos, ao participar, você autoriza a divulgação dos dados

coletados referentes à sua participação nos estudos.

Visto que o processo de consentimento será online, o participante da pesquisa

pode imprimir essa página para guardar as informações para sua conveniência. Apesar disso, a

qualquer momento o participante pode contatar os pesquisadores para solicitar uma cópia

deste termo de consentimento.
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Caso você, participante, sofra algum sofrimento psicológico decorrente dessa

pesquisa, os pesquisadores garantem acompanhamento psicológico após a mesma.

Considerando estes termos, ao participar, você autoriza a divulgação dos

dados coletados referentes à sua participação.

CONTATOS: Caso sejam necessários maiores esclarecimentos sobre este estudo e sua

participação, entrar em contato com a equipe de pesquisa:

Járede de Jesus Silva Souza Jacinto, e-mail: jarede.jacinto@gmail.com
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APÊNDICE B – QUESTIONÁRIO SOCIODEMOGRÁFICO, DE HÁBITOS DE VIDA

E DE SAÚDE

DADOS SOCIOECONÔMICOS DO PARTICIPANTE: Por favor, assinale nos espaços

indicados, aquela alternativa que corresponda a sua realidade de vida.

1. Faixa etária

(   ) 18 a 21 anos (   ) 22 a 25 anos (   ) 26 anos ou mais

2. Sexo:

(   ) Masculino (   ) Feminino (   ) Outro

3. Estado civil

(   ) Solteiro (   ) Divorciado (   ) Casado/União estável

4. Escolaridade

(   ) Ensino Superior incompleto                 (   ) Ensino Superior completo

(   ) Especialização (   ) Mestrado (   ) Doutorado

5. É cadete de qual ano?

(   ) 1°Ano (   ) 3°Ano (   ) 4°Ano

6. Caso já tenha atuado em algum órgão de Segurança Pública ou nas

Forças Armadas antes de ser cadete, marque a opção

(   ) Sim (   ) Não

7. Filhos

(   ) Sim (   ) Não

8. Mora com quem?

(   ) Pais (   ) Cônjuge/companheiro           (   ) Parentes

(   ) Amigos (   ) Sozinho

9. Religião/Crença espiritual?

(   ) Catolicismo (   ) Protestantismo (   ) Espiritismo

(   ) Religiões de matriz africana (   ) Outras (judaísmo, islamismo, budismo, etc)

(   ) Sem religião

INFORMAÇÕES SOBRE HÁBITOS DE VIDA DO PARTICIPANTE: Por favor,

assinale nos espaços indicados, aquela alternativa que corresponda a sua realidade de vida
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10. Frequência de ingestão de bebidas alcoólicas?

(   ) Nunca (   ) Duas a três vezes na semana

(   ) Uma vez por mês ou menos (   ) Quatro vezes ou mais na semana

(   ) Duas a quatro vezes por mês

11. Fumante

(   ) Sim (   ) Não

12. Quantidade de sono em média por noite

(   ) 4 horas ou menos (   ) 5 horas (   ) 6 horas

(   ) 7 horas (   ) 8 horas ou mais

13. Média diária da quantidade de horas de estudo (APMGD, UEMA e em casa) e horas

de trabalho (interno e externo)

(   ) 8 a 10 horas (   ) 11 a 13 horas (   ) 14 a 16 horas (   ) 17 horas ou mais

14. Marque o quanto você se sente estressado ou cansado com o ritmo diário de trabalho

e estudo no CFO:

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Pouco → Muito

15. Marque as atividades físicas realizadas regularmente (Fora do CFO)?

(   ) Futebol (   ) Voleibol (   ) Corrida

(   ) Musculação (   ) Natação (   ) Lutas e artes marciais

(   ) Outras (   ) Nenhuma atividade

DADOS DE SAÚDE DO PARTICIPANTE: Por favor, assinale nos espaços indicados,

aquela alternativa que corresponda a sua realidade de vida

16. Atualmente faz uso de algum medicamento psiquiátrico (psicofármaco)?

(Incluir os não prescritos pelo médico)

(   ) Antidepressivos (   ) Antipsicótico

(   ) Ansiolíticos (   ) Não faço uso atualmente

17. Já fez uso alguma vez na vida de algum medicamento psiquiátrico

(psicofármaco)? (Incluir os não prescritos pelo médico)

(   ) Antidepressivos (   ) Antipsicótico (   ) Outro

(   ) Ansiolíticos (   ) Nunca utilizei

18. Em algum momento da vida já fez psicoterapia?

(   ) Sim (   ) Não
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19. Atualmente faz psicoterapia?

(   ) CAPS/PM (   ) Rede Pública

(   ) Rede particular (   ) Não

20. Já enfrentou recentemente ou atualmente enfrenta algum tipo de

sofrimento psicológico (depressão, crises de ansiedade, adoecimento grave

ou falecimento de familiares, divórcio ou separação, etc)?

(   ) Sim (   ) Não
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ANEXO A – INVENTÁRIO DE SINTOMAS DE STRESS DE LIPP (ISSL)
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ANEXO B – OFÍCIO PARA AUTORIZAÇÃO DE PESQUISA


