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Resumo

Objetivo: Analisar a prevaléncia estimada do Transtorno do Estresse Pds-Traumatico em profissionais
emergencistas e seus fatores relacionados.

Métodos: Estudo analitico, transversal, exploratério com abordagem quantitativa, realizado em servigos de
referéncia no atendimento a urgéncias e emergéncias em salde e em servicos de seguranga e protecdo
publica com condutores socorristas, enfermeiros, técnicos/auxiliares de enfermagem, médicos, policiais e
bombeiros militares. Foram analisados dados provenientes de dois instrumentos. As classificagdes da Escala
do Impacto do Evento — Revisada foram relacionadas com as variaveis sociodemograficas, profissionais e de
aspectos relativos ao evento potencialmente traumatico coletadas na amostra, e foi levantada a prevaléncia
dos eventos potencialmente traumaticos.

Resultados: Participaram 338 profissionais, 31,07% apresentaram escores compativeis com provavel
diagnéstico da psicopatologia. Apresentaram escores correspondentes ao agravo 39,67% dos profissionais
de seguranga e 20,78% dos de saude. Os profissionais de seguranca tiveram prevaléncia 48% superior na
apresentacdo de escores compativeis com o diagnostico do transtorno. Como fatores relacionados, foram
identificados os eventos potencialmente traumaticos prevalentes na amostra, usualmente relativos a situages
com risco de morte, e estratégias de enfrentamento, que apontaram relagéo significativa com os escores do
transtorno, como o afastamento de situagdes semelhantes, o suporte psicoldgico e reavaliagéo das situagdes.

Concluséo: O risco encontrado foi relativamente alto quando comparado a outros estudos brasileiros; situaces
envolvendo risco a vida foram prevalentes e as estratégias de enfrentamento com relagdes significativas se
encontraram nos participantes que optaram pelo afastamento, suporte psicoldgico e reavaliagdo das situagoes
potencialmente traumaticas.

Abstract

Objective: To analyze the estimated prevalence of Post-Traumatic Stress Disorder in emergency professionals
and its related factors.

Methods: Analytical, cross-sectional, exploratory, quantitative study performed in reference services in urgent
and emergency care in health and services of public safety and protection with emergency service drivers,
nurses, nursing technicians/assistants, physicians, police officers and firefighters. Data from two instruments
were analyzed. The classifications of the Event Impact Scale — Revised were related to sociodemographic and
professional variables and to those of aspects related to the potentially traumatic event collected in the sample.
The prevalence of potentially traumatic events was estimated.

Results: Participation of 338 professionals, of which 31.07% had compatible scores with a probable diagnosis
of the psychopathology, and 39.67% of security professionals and 20.78% of health professionals had scores
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corresponding to the disorder. Security professionals had a 48% higher prevalence of compatible scores with diagnosis of the disorder. The potentially
traumatic events prevalent in the sample were identified as related factors, usually the situations with risk of death and coping strategies, which showed a
significant relationship with scores of the disorder, such as distancing from similar situations, psychological support and reassessment of situations.

Conclusion: The risk was relatively high when compared to other Brazilian studies; situations involving risk to life were prevalent and the coping strategies
with significant relationships were found in participants who chose distancing, psychological support and reassessment of potentially traumatic situations.

Resumen
Objetivo: Analizar la prevalencia estimada del trastorno del estrés postraumatico en profesionales de emergencias y los factores relacionados.

Métodos: Estudio analitico, transversal, exploratorio con enfoque cuantitativo, realizado en servicios de referencia en la atencion a urgencias y emergencias
de salud y en servicios de seguridad y proteccidn publica con conductores socorristas, enfermeros, técnicos/auxiliares de enfermeria, médicos, policias y
bomberos militares. Se analizaron los datos provenientes de dos instrumentos. Se relacionaron las clasificaciones de la Escala del Impacto del Evento —
Revisada con las variables sociodemograficas, profesionales y de aspectos relativos al evento potencialmente traumatico recopiladas en la muestra. Ademas,
se estudid la prevalencia de los eventos potencialmente traumaticos.

Resultados: Participaron 338 profesionales, el 31,07 % presento puntuacion compatible con un probable diagndstico de la psicopatologia. El 39,67 % de los
profesionales de seguridady el 20,78 % de los de salud presentaron puntuacion que correspondia al empeoramiento. Los profesionales de seguridad tuvieron
una prevalencia 48 % superior en la presentacion de puntuacion compatible con el diagnostico del trastorno. Como factores relacionados, se identificaron los
eventos potencialmente traumaticos prevalentes en la muestra, normalmente relativos a situaciones con riesgo de muerte, y las estrategias de afrontamiento
que indicaron una relacion significativa con la puntuacion del trastorno, como el evitar situaciones semejantes, el apoyo psicologico y la revaluacion de las
situaciones.

Conclusion: El riesgo encontrado fue relativamente alto en comparacion con otros estudios brasilefios. Las situaciones con riesgo de vida fueron prevalentes.
Se observaron estrategias de afrontamiento con relaciones significativas en participantes que optaron por el distanciamiento, el apoyo psicoldgico y la

revaluacion de las situaciones potencialmente traumaticas.

Introducao

O homem lida com situagdes estressantes e potencial-
mente traumdticas desde as histérias mais remotas da
humanidade. Na satde, o estresse é o mecanismo de
adaptagao em rea¢ao a situagdes adversas de perigo ou
ameaga, por meio do qual o estado de alerta aumen-
ta, ocorrendo alteragoes fisiolégicas e emocionais. J4
o0 “trauma’, neste estudo, trata-se da “ferida” psiquica
ocasionada quando a carga de estresse decorrente de
situagoes adversas é excedente a capacidade de proces-
samento das emogdes e sentimentos em uma pessoa.”

Diante da vida moderna, na qual as situagoes
estressantes estio em evidéncia, e considerando o
aumento superior a 18% nos transtornos mentais,
o mercado de trabalho e a economia sofrem per-
das com o curto tempo de servigo de profissionais
ocasionado por transtornos mentais. Logo, traba-
lhadores que lidam com situagées de extremo es-
tresse, como profissionais de saide, de seguranca
e prote¢do publica, entram em evidéncia, pois os
eventos vivenciados diariamente podem ter efeitos
debilitantes do ponto de vista mental e fisico; como
no caso daqueles que desenvolvem o Transtorno de
Estresse Pés-Traumatico (TEPT).®

O TEPT ¢é um transtorno resultante da expo-
sicao tnica ou prolongada a um ou mais eventos
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traumdticos/estressores, que usualmente incluem
ameaca a prépria vida ou a de terceiros, violéncia,
acidentes graves, ou a forma testemunhada dessas
situagoes. Estd presente quando o individuo afetado
apresenta caracteristicas clinicas relacionadas a tria-
de psicopatoldgica formada por: sintomas de evita-
¢ao, onde o individuo evita estimulos associados ao
evento traumdtico; intrusio ou revivéncia de me-
morias relacionadas ao evento; e hiperestimulagao
autondmica, onde apresenta sintomas como disfo-
ria, sudorese, taquicardia.®®

O diagnéstico ¢ feito individualmente por pro-
fissional qualificado, contudo, ¢ possivel identificar
individuos que possuem maior risco de desenvolver
esse transtorno por meio de instrumentos criados
para rastrear a sintomatologia do TEPT, que podem
ser autoaplicados.”’

Dados apontam que a prevaléncia do TEPT ¢
de, em média, 8,7% nos Estados Unidos da América
(EUA), 0,5 a 1,0% em paises europeus, asidticos,
africanos e na América Latina.® Outros demonstra-
ram que, nas guerras entre Iraque e Afeganistdo, cerca
de 20% dos soldados desenvolveram TEPT."®

Os dados do Ministério da Saide apontam
que a prevaléncia de TEPT na populagio em geral
gira em torno de 3%; jd, nos proﬁssionais que es-
tio frequentemente expostos a situagdes de risco/
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emergéncia, essa porcentagem aumenta para 5 a
75%.® E estudo realizado com bombeiros em Belo
Horizonte reportou 6,9% de provéveis casos de
TEPT nesta populagao.”

Destaca-se que, a maioria dos estudos nacionais
nao abordam a presenca dos fatores relacionados a
este agravo e que hd auséncia de estudos desta na-
tureza na Regido Nordeste. Pesquisas também tém
apontado o aumento nos niveis de criminalidade e
homicidios no contexto brasileiro que, por sua vez,
aumentam a exposicio desses profissionais a situa-
coes possivelmente desencadeadoras do TEPT.®

Tendo em vista que o TEPT é um agravo ampla-
mente estudado no 4mbito internacional, que ainda
¢ um campo de estudo com timida representagio no
contexto nacional, e que a natureza prejudicial do
TEPT impacta em gastos mundiais estimados em
3 bilhoes de délares por ano devido ao afastamento
dos profissionais do servico e alocagao de servigos de
satde para eles, questionou-se: Qual a prevaléncia
estimada de TEPT em profissionais emergencistas e
seus fatores relacionados (principais eventos poten-
cialmente traumdticos e estratégias de enfretamento
adotadas)?(1¥

Logo, este estudo objetiva analisar a prevaléncia
estimada de TEPT em profissionais emergencistas e
seus fatores relacionados.

Métodos

Estudo analitico, transversal, exploratério, com
abordagem quantitativa, realizado conforme orien-
tagoes do checklist Strengthening the Reporting of
Observational Studies in Epidemiology (STROBE).
(11

Realizado em hospital de referéncia para aten-
dimento de urgéncias e emergéncias, em quatro
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs), no
Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia regio-
nal e local (SAMU), no comando geral do Corpo
de Bombeiros Militares (CBM), e em cinco bata-
lhoes da Policia Militar (PM), todos localizados no
Estado do Rio Grande do Norte (RN), Brasil.

A coleta dos dados foi realizada com seis popula-
coes-alvo, formadas por: enfermeiros, auxiliares/técni-

cos de enfermagem, médicos, condutores socorristas,
bombeiros e policiais militares do RN. Seis colabo-
radores treinados coletaram em hordrios e ocasides
previamente acordados com os coordenadores dos ser-
vigos; nos meses de maio a agosto/2019 no SAMU;
em setembro e outubro/2019 no CBM; novembro e
dezembro/2019 no hospital de referéncia; janeiro e fe-
vereiro/2020 nas UPAs; no inicio de marco e final de
julho na PM. Esse espago de tempo se deu devido a
impossibilidade de coletas durante o lockdown na pan-
demia pela Coronavirus Disease 2019 — COVID-19.

Foram incluidos profissionais que relataram ter
passado por, no minimo, um evento que conside-
raram traumdtico. Excluiram-se profissionais de
férias, licenga médica ou em afastamento por qual-
quer natureza, devido a inviabilidade logistica.

O universo deste estudo foi de 2.771 profissio-
nais, sendo 187 enfermeiros, 592 técnicos/auxilia-
res de enfermagem, 416 médicos, 132 condutores
socorristas, 1.100 policiais militares e 407 bombei-
ros militares. Aplicou-se cdlculo para amostragem
aleatéria estratificada, com intervalo de confianca
de 95%, margem de erro de 5%j; o arrolamento dos
participantes foi por conveniéncia. A amostra final
foi de 338 coletas com a seguinte distribui¢io nos
estratos: policiais militares (134), técnicos/auxilia-
res de enfermagem (65), médicos (50), bombeiros
militares (50), enfermeiros (23) e condutores (16).
Perfazendo o grupo profissional de seguranca publi-
ca: policiais e bombeiros militares; e o grupo profis-
sional de satde: condutores, enfermeiros, médicos e
técnicos/auxiliares de enfermagem.

Foram usados dois instrumentos: a Escala do
Impacto do Evento — Revisada (IES-R) traduzida e
validada para o portugués com alteragoes, uma es-
cala do tipo Likert que visa coletar informacoes re-
lacionadas a sintomatologia do TEPT em qualquer
fase do desenvolvimento sintomatolégico da doen-
ca. Ap6s aplicagio do questiondrio é obtido o escore
total da IES-R, feito a partir da soma dos valores
encontrados nas perguntas, e pode variar de 0 a 88;
sendo o escore de 24 a 32 de baixo risco ou TEPT
parcial; 33 ou acima sendo o ponto de corte para o
provavel diagndstico ou alto risco de TEPT.!?

O segundo instrumento foi elaborado pelos au-
tores para a coleta de informagdes sociodemogrifi-
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cas e relacionadas aos principais eventos potencial-
mente traumdticos vivenciados pelos participantes.

O estudo trabalhou com varidveis de caracteri-
zagio e variaveis da escala utilizada. Os dados foram
organizados em planilha de dados eletronica, com
validagio por dupla digitacao, e posterior exporta-
¢ao de dados para o soffware SPSS 20.0. Para veri-
ficar a consisténcia interna dos dados, aplicou-se o
alfa de Cronbach, onde se apontou a consisténcia
dos dados classificada como satisfatéria (0,95).

A respeito das escalas da IES-R, através do teste
Kolmogorov-Smirnov, para um nivel de significin-
cia de 5%, tem-se evidéncias de que as dimensodes do
IES-R nao possuem distribui¢io normal (p<0,001);
no entanto, utilizou-se o teorema do limite central,
que aponta que, em estudos provenientes de uma
amostra suficientemente grande, assume-se que o
pressuposto de normalidade nio tem interferéncia
na andlise dos resultados. Portanto, sendo aplicdveis
testes estatisticos paramétricos.

Na comparacio do perfil sociodemogrifico com
as dimensoes da IES-R aplicaram-se os testes estatis-
ticos t de Student, Anidlise de Varidncia — ANOVA,
de Qui-Quadrado e de razdo de prevaléncia. Para
todos os testes estatisticos aplicados, o nivel de sig-
nificincia foi de 5%.

O estudo foi aprovado em apreciagio do
Comité de Ftica em Pesquisa (CEP) (CAAE:
88024818.2.0000.5537) (parecer n° 2.628.475). Todos
os participantes foram assegurados acerca do sigilo, ano-
nimato e confidencialidade das informagoes prestadas,
mediante assinatura de Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) em duas vias.

Resultados

A amostra para este estudo foi constituida, em sua
maioria, por proﬁssionais emergencistas do sexo
masculino (75,15%), na faixa etdria de 36 a 45 anos
(52,96%), com idade média de 42,99 anos. Quanto
ao tempo de atuagio, predominaram profissio-
nais que trabalhavam na drea por mais de 19 anos
(28,11%). Destes, 65,39% referiram possuir ensino
superior; e 42,90% trabalhavam de 41 a 60 horas
por semana, conforme apresentado na tabela 1.
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas da amostra,
conforme o sexo, faixa etaria, grau de escolaridade, cargo
exercido, grupo profissional, tempo de atuagdo e jornada de
trabalho semanal

Variaveis n(%)
Sexo
Masculino 254(75,15)
Feminino 84(24,85)
Faixa etéria
Até 35 anos 50(14,79)
36 a 45 anos 179(52,96)
Acima de 45 anos 109(32,25)
Grau de escolaridade
Ensino fundamental 13(3,84)
Ensino médio 104(30,77)
Ensino superior 221(65,39)
Cargo exercido
Policia Militar 133(39,35)
Técnico de enfermagem 65(19,23)
Bombeiro 51(15,09)
Médico 50(14,79)
Enfermeiro 23(6,80)
Condutor Socorrista 16(4,74)
Grupo profissional
Seguranga publica 184(54,44)
Salde 154(45,56)
Tempo de atuagao
1a4anos 39(11,54)
5a9anos 44(13,02)
10a 14 anos 78(23,08)
15a19anos 82(24,26)
Acima de 19 anos 95(28,11)
Jornada de trabalho (em horas)
20a40 126(37,28)
41a60 145(42,90)
Acima de 60 67(19,82)
Total 338(100,00)

n — nimero de individuos; % - percentual

Utilizando classificagdes do escore geral do IES-R,
a maioria dos 187 profissionais (55,33%) nio possuia
sintomatologia compativel com os critérios para es-
tabelecimento de TEPT, 46 (13,61%) apresentaram
pontuagao correspondente a um baixo risco, e 105
(31,07%) apresentaram pontuagio compativel com
um provével diagnéstico ou alto risco de TEPT.

Foi verificado, a partir de valores estatisticamen-
te significativos, que os policiais militares e o tempo
de atuagao a partir de 15 anos apresentaram maior
percentual no escore de pontuagao compativel com
um maior risco de desenvolvimento de TEPT, e
os bombeiros e enfermeiros ficaram em seguida, a
partir da frequéncia relativa, com escores iguais ou
superiores a 33, conforme a tabela 2.

Dentre os profissionais que atuavam em segu-
ranga publica, 39,67% apresentaram escores iguais



Nascimento JC, Costa TM, Sarmento SD, Santos KV, Dantas JK, Queiroz CG, et al

Tabela 2. Distribui¢ao dos escores da IES-R de acordo com
caracteristicas sociodemogréficas de sexo, faixa etéria, grau
de escolaridade, cargo exercido, grupo profissional, tempo de
atuacéo e jornada de trabalho semanal

Escore IES-R Razédo de
Variaveis <33 >33 p-value’  prevaléncia
n(%) n(%) [IC 95%]
Sexo
Feminino 61(72,62) 23(27,38) 0,400 0,85
Masculino 172(67,72)  82(32,29) [0,57;1,25]
Faixa etaria
Até 35 anos 38(76,00) 12(24,000 0,199 -
36 a 45 anos 116(64,80)  63(35,20)
> 45 anos 79(72,48) 30(27,52)
Grau de escolaridade
Fundamental 9(69,23) 4(30,77) 0,789 -
Médio 69(66,35) 35(33,65)
Superior 155(70,14)  66(29,86)
Cargo exercido
Enfermeiro 17(73,91) 6(26,09) 0,002 -
Médico 39(78,00) 11(22,00)
Téc. de enfermagem 51(78,46) 14(21,54)
Bombeiro 36(70,59) 15(29,41)
Policia militar 75(56,39) 58(43,61)
Condutor 15(93,75) 1(6,25)
Grupo profissional
Seguranga publica 111(60,33)  73(39,67)  <0,001 0,52
Satde 122(79,22)  32(20,78) [0,37;0,79]
Tempo de atuagéo
1a4anos 33(84,62) 6(15,38) 0,031 -
5a9anos 33(75,00) 11(25,00)
10a 14 anos 57(73,08) 21(26,92)
15a 19 anos 48(58,54) 34(41,46)
> 19 anos 62(65,26) 33(34,74)
Jornada de trabalho (em horas)
20a40 90(71,43) 36(28,57) 0,585 -
41260 100(68,97)  45(31,03)
Acima de 60 43(64,18) 24(35,82)

IES-R - Escala do Impacto do Evento-Revisada; n — nimero de individuos; % - percentual; *Teste Qui-
Quadradoj; IC — Intervalo de Confianca

ou acima de 33; e nos que atuavam na saude,
20,78%; tendo os profissionais de seguran¢a uma
prevaléncia 48% superior de escores compativeis
com o diagnéstico de TEPT, conforme aplicacio de
célculo para razdes de prevaléncia.

Quanto aos fatores relacionados, ao serem ques-
tionados quanto aos principais eventos potencial-
mente traumdticos que enfrentavam em seus am-
bientes de trabalho, foram identificadas oito cate-
gorias dentre os relatos dos participantes, sendo as
mais citadas as situagdes com ébito ou iminéncia de
6bito, com 19,52%. As demais frequéncias se en-
contram no quadro 1.

Como forma de enfretamento as situagdes po-
tencialmente traumdticas, prevaleceram participan-
tes que praticavam esportes (43,79%) e os que bus-

Quadro 1. Eventos potencialmente traumaticos vivenciados no
trabalho dos profissionais emergencistas

Eventos potencialmente traumaticos n(%)
Obito/bito iminente 65(19,52)
Obito/urgéncia pediatrica 20(5,91)
Pacientes psiquiétricos/sob efeito de psicoativos 7(2,07)
Acidentes com maquinarias/estruturas 28(8,28)
Risco a propria vida 55(16,27)
Ocorréncias de grande escala 5(1,47)
Ocorréncia com uso de armas 62(18,34)
Violéncia doméstica/estupro 12(3,55)

n — namero de individuos; % - percentual

caram suporte religioso (40,24%); 39,05% apon-
taram reavaliar as situacoes, 24,56% costumavam
confrontar os eventos, 15,68% se afastaram de si-
tuagoes e pessoas que pudessem recordar os eventos,
e 10,95% relataram buscar apoio psicolégico. Da
amostra, 8,28% relataram outras formas de enfreta-
mento, dentre elas: apoio familiar, apoio de amigos
e consumo de bebidas alcodlicas. Verificou-se, com
valores estatisticamente significativos, apresentados
na tabela 3, por meio do cilculo da razao de pre-
valéncia, que a chance de os profissionais que rela-
taram afastamento apresentarem escores acima de
33 pontos aumentou em 1,86 vezes, comparados
aos profissionais que nio relataram afastamento. Os

Tabela 3. Distribuicdo dos escores da IES-R de acordo com
estratégias de enfrentamento (afastamento, confronto, suporte
psicoldgico, pratica de esportes, reavaliagio das situacoes,
suporte religioso)

IES-R Razéo de
Estratégia <33 >33 p-value’ prevaléncia
n(%) n(%) [IC 95%]

Afastamento

Sim 26(49,06)  27(50,94) 0,001 1,86

Néo 207(72,63)  78(27,37) [1,35;2,58]
Confronto

Sim 5262,65  31(37,35 0,154 1,29

Néo 181(70,98)  74(29,02) 0,02 1,81]
Suporte psicolégico

Sim 1848,65 951,35 0,005 1,80

Néo 215(71,43)  86(28,57) [1,25;2,58]
Prética de esportes

Sim 108(72,97)  40(27,03) 0,157 0,79

Néo 125(65,79)  65(34,21) [0,57;1,10]
Reavaliagdo das situacées

Sim 101(76,52)  31(2348) 0,016 0,65

N&o 132(64,08)  74(35,92) (0,46 0,94]
Suporte religioso

Sim 90(66,18)  46(33,82) 0,369 1,16

Nao 143(70,79)  59(29,21) 0,84 ;1,59

IES-R — Escala do Impacto do Evento-Revisada; n — nimero de individuos; % - percentual; *Teste Qui-
Quadrado IC — Intervalo de Confianca
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participantes que relataram buscar suporte psicolé-
gico apresentaram 1,80 maior prevaléncia de pon-
tuagao acima de 33 na IES-R, do que os que nio
relataram. E os profissionais que realizaram reava-
liagao das situagoes apresentaram 35% menor pre-
valéncia de escores acima de 33 pontos, comparados
aos profissionais que nao reavaliaram as situagoes.

Discussao

Tendo como base o objetivo proposto neste estudo,
inicialmente, é necessdrio observar que, até a fina-
lizagio deste trabalho, nio foi possivel encontrar
pesquisas que contemplassem as mesmas dreas de
atuagdo. No entanto, estudo conduzido pelo depar-
tamento de psicologia da Universidade de Kiel, na
Alemanha, se aproximou, contemplando profissio-
nais emergencistas da saide e bombeiros.!?

Aponta-se que prevaleceu o sexo masculino en-
tre os proﬁssionais emergencistas, o que pode ser ex-
plicado pela maior porcentagem de profissionais da
amostra ser composta de policiais e bombeiros mili-
tares, profissdes majoritariamente masculinas; tendo
86% da forca de trabalho na policia militar nacional,
e 84,4% dentre os bombeiros militares; dado que
se assemelhou ao do estudo alemio que apresentou
76,1% de predominancia masculina.!>'¥

Esse predominio masculino também ¢ apontado
nas estatisticas dos EUA, tendo 73,3% dos profissio-
nais em seguranga publica, e na Inglaterra e pais de
Gales, onde compdem 73,3%."19 Em estudo ale-
mao com profissionais paramédicos e de atendimen-
to pré-hospitalar, 79,8% eram homens; nos EUA,
entre policiais eram 81,1%, e em revisao sistemdtica
com metandlise de estudos com profissionais de aten-
dimento pré-hospitalar compuseram 78,1%.171

Contudo, diferiu de estudos realizados apenas
com profissionais que atuavam no setor de emergén-
cia hospitalar, onde o sexo feminino se sobressaiu
com 68,4% em estudo iraniano, 63,9% e 69% em
estudos italianos; valendo ressaltar a predominancia
de profissionais de enfermagem nessas pesquisas,
profissio predominantemente feminina.!>2%)

A faixa etdria predominante encontrada se as-
semelhou 4 de estudo brasileiro realizado pela
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Universidade Federal de Minas Gerais com bombei-
ros, que apresentaram maior porcentagem (31,9%)
entre 30 e 39 anos.” Outro resultado parecido foi
encontrado em revisdo sistemdtica de estudos com
emergencistas do pré-hospitalar, onde a idade mé-
dia encontrada foi 34,9 anos."”

Uma vez que se trata de uma amostra hetero-
génea formada de seis dreas profissionais de ambos
sexos, esses dados sugerem estarem de acordo com
a mudanga na pirimide etdria mundial, onde a por-
centagem populacional dos continentes americano e
europeu jd se encontra com o nimero de criangas e
jovens decrescendo; com projecio de ser inferior ao
ntmero de adultos e idosos entre 2020 e 2030.%%

O grau de escolaridade mais frequente dentre os
profissionais participantes foi também identificado
em estudo norte-americano, onde 43,6% apresenta-
ram nivel superior ou pés-graduagao;©" em estudo
italiano (71,1%) e em estudo iraniano conduzido
com emergencistas hospitalares de quatro hospitais,
nos quais 52,8% eram graduados ou possuiam for-
magao acima do ensino superior.?*2"

Visto que todos participantes faziam parte de
servicos publicos, esse dado tem o potencial de re-
fletir resultados da Politica Nacional de Educacio
Permanente em Sadde (PNEPS), que visa qualificar a
mio de obra dos profissionais de saide de forma a ga-
rantir melhor atendimento a populagio, bem como
pode ser decorrente dos incentivos internos e gover-
namentais das institui¢des ptblicas para a qualifica-
¢ao dos profissionais de seguranca publica e de satde,
e de servicos de uma forma geral, que iniciou desde
2003, com o Plano Nacional de Qualificacio.?*¥

Quanto aos escores da IES-R, os valores encon-
trados se enquadraram dentro das estatisticas nacio-
nais que variam de 5 a 75%.® Dados semelhantes
foram encontrados em Taiwan, junto a profissionais
que atuavam na emergéncia hospitalar, que apresenta-
ram prevaléncia de 38,5% de provavel diagnédstico de
TEPT; na Italia, com 21,4%, e nos EUA, com 21,8%.
Estudos também realizados com escalas preditivas de
TEPT pela andlise de sintomas autorreportados.®'>*)

E pertinente apontar que os resultados divergiram
de estudos brasileiros anteriores que demonstraram
prevaléncia inferior, apontando 6,9% de sintoma-
tologia compativel com TEPT em bombeiros e 6%
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em policiais militares; e de internacionais, em estudo
com profissionais emergencistas hospitalares, realiza-
do pela Universidade de Pisa, com 15,9%.1126-27

Sobre essas divergéncias, uma opgio é que po-
dem ser justificadas pelas diferengas em tamanhos
amostrais e populagdes-alvo definidos em cada estu-
do, condigoes de exposi¢ao a eventos potencialmente
traumadticos, bem como fatores estressantes relacio-
nados; tendo em vista que pesquisadores argumen-
tam que a prevaléncia de TEPT nao é estavel, mas é
dependente da populacio na qual foi investigada.®®

Ressalta-se que nio puderam ser encontrados
estudos que comparassem os escores entre os dois
grupos constituintes dos profissionais emergencis-
tas, seguranca e saide, a fim de avaliar qual deles
teve maior prevaléncia na apresentagio de escores
compativeis com provéveis diagnésticos de TEPT.

Portanto, sugere-se que a natureza dos eventos
potencialmente traumdticos vivenciados pelo gru-
po profissional responsavel pela seguranca publica,
que frequentemente podem oferecer riscos a prépria
vida do profissional, tenha tido importante influén-
cia nas maiores chances de apresentagao dos sinto-
mas de TEPT, bem como o estigma relacionado ao
reconhecimento do adoecimento.

A primeira causa sugerida se justifica por da-
dos apresentados no atlas da violéncia brasileiro de
2020, que destacam a ocorréncia de 57.956 homi-
cidios em 2018, 1.825 deles no RN. Sendo mais
de 77% destes homicidios ocasionados pelo uso de
armas de fogo.®”

Quanto ao estigma, estudo realizado com mi-
litares paraenses identificou que aqueles afastados
para tratamentos de sadde foram expostos a situa-
¢oes de condenagao moral, exclusao, menosprezo e
visdo desfavordvel dentro das corporagoes, uma vez
que nio se enquadrariam dentro do estereStipo de
profissional militar. O que fortalece a ideia de que,
ainda quando adoecem estes profissionais, devido
a hierarquia enrijecida e possibilidade de hostilida-
de, ou nio buscam suporte ou nio possuem modos
de enfrentamento adequados a fim de minimizar os
efeitos das situagoes potencialmente traumdticas.®”

Referente aos fatores relacionados, os principais
eventos potencialmente traumdticos, os achados se
assemelharam aos reportados em estudo norte-ame-

ricano e em revisio de estudos realizados com emer-
gencistas, apontando que as formas testemunhadas e
vivenciadas das situacoes traumdticas se encontram
ligadas as manifestagoes sintomdticas de TEPT, po-
dendo ser influenciadas também pela quantidade de
exposicoes a esses eventos, bem como pela capacida-
de adaptativa individual dos profissionais.!®!?

As estratégias de enfrentamento ou, do inglés,
métodos de coping, sio bastante discutidas, de for-
ma que estratégias de enfrentamento eficazes sio
capazes de prevenir e/ou postergar o aparecimento
de sintomas de TEPT.® Lazarus e Folkman esclare-
cem em sua teoria que os individuos nio reagem as
situagdes estressantes/potencialmente traumdticas
da mesma forma em todas as situacées; discutindo
que aqueles que sao “bons” em lidar com a situagao
mudam suas estratégias, conforme a necessidade. O
coping, entio, ¢ frequentemente usado para dimi-
nuir a reatividade ao estresse.®V

Neste estudo, os participantes relataram diversas
estratégias de enfrentamento, tendo trés delas (afasta-
mento, suporte psicoldgico e reavaliagao das situagoes)
apresentado associagdo estatisticamente significativa;
relacio também apontada em metandlise que avaliou
estratégias de coping e redugio nos niveis de estresse e
tensio decorrentes de eventos traumdticos.®?

Essas estratégias puderam também ser encon-
tradas em estudo canadense que observou o papel
da familia e circulo social como estratégia de en-
fretamento principal adotada por policiais e para-
médicos, e em revisio conduzida com vitimas de
situagOes traumdticas, todas categorizadas dentro de
estratégias partindo do esforco individual e nio or-

3233 Nao foram encontrados estudos

ganizacional.(
recentes que avaliassem as estratégias de enfrenta-
mento com a populagio estudada.

Vale ressaltar que este estudo nao busca ava-
liar a efetividade nas estratégias de enfrentamento.
Porém, esses achados encontraram similaridade
com estudos internacionais que averiguaram que a
reavaliacdo e afastamento das situacoes, bem como
outros aspectos relacionados a resiliéncia e perso-
nalidade individual podem afetar positivamente ou
negativamente a satide mental e desenvolvimento
de TEPT, no entanto, nio estio ainda bem elucida-
dos quanto a sua influéncia positiva e/ou negativa;
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sendo o presente estudo um apoio a hipdtese de que
essas estratégias podem reduzir os escores na IES-R
e, portanto, os sintomas relacionados ao TEPT.43

Como limitagoes deste estudo, aponta-se que
nio foi possivel realizar um aprofundamento nos fa-
tores associados ao evento traumadtico, como avaliar
a relagdo direta dos eventos apontados pelos profis-
sionais com os escores de TEPT, jd que a IES-R nio
possui especificidade causal, isto é, ndo aponta qual
evento especifico ou conjuntos de eventos especifi-
cos foram os causadores dos escores obtidos.

Ainda pode-se destacar o viés de memoria, vis-
to que Os instrumentos eram COmMpOStos por per-
guntas nas quais era necessdrio lembrar de eventos
passados.

Como avancos, aponta-se que as informacoes
providas por este estudo podem auxiliar na sensi-
biliza¢ao nacional quanto a importincia do TEPT,
bem como oferecer um diagndstico situacional des-
te agravo em profissionais emergencistas, a fim de
problematizar esta psicopatologia e incentivar no-
vos estudos com esse recorte populacional com a
finalidade de melhorar a saide destes profissionais.

Conclusao

Este estudo apontou que o perfil sociodemogrifi-
co dos profissionais emergencistas em nivel local
se constituiu de, em sua maioria, homens, de 36-
45 anos, com tempo de servico acima de 10 anos,
com ensino superior, que trabalhavam em escalas
de trabalho de 41 a 60 horas semanais. Foi possivel
verificar que 31,07% da amostra apresentaram es-
core compativel com um alto risco de TEPT, sendo
um numero relativamente alto, quando comparado
a estudos semelhantes em nivel nacional. Dentre
os profissionais que atuavam em seguranga publi-
ca, 39,67% apresentaram escores correspondentes
a provavel diagnéstico de TEPT, e, nos que atua-
vam na satde, 20,78%; tendo os profissionais de
seguranca uma prevaléncia 48% superior na apre-
sentagdo de escores compativeis com o diagndsti-
co de TEPT. Verificou-se que os principais eventos
potencialmente traumdticos a que os profissionais
emergencistas se submetiam em sua rotina sao con-
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cordantes ao apontados por estudos semelhantes
(eventos com ébito ou iminéncia, urgéncias pe-
didtricas, individuos om alteragbes psiquidtricas,
acidentes com maquinarias, risco a prépria vida,
ocorréncias de grande escala, uso de armas, violén-
cia doméstica e estupro). Dentre as principais es-
tratégias de enfrentamento adotadas pelos profissio-
nais em questdo frente as situagoes potencialmente
traumdticas no ambito de trabalho, prevaleceram a
prética de esportes, o suporte religioso, a reavaliagao
das situagdes, o confronto das situagoes/eventos, o
afastamento e o apoio psicolégico.
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