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RESUMO

O estudo teve como objetivo principal analisar a relagdo entre variaveis sociodemogréaficas e
funcionais e a sindrome de burnout em policiais. O estudo foi realizado envolvendo policiais
rodoviarios federais e militares. Metodologicamente, foram aplicados questionarios, de forma
online, respondidos por 68 policiais tanto do servigo operacional quanto do administrativo. Foi
realizado um estudo quantitativo, com analise descritiva dos dados, correlacdo (de Pearson) e
0 comparativo de medias (Teste T e ANOVA). Foram encontrados valores que indicaram a
existéncia de prevaléncia a este adoecimento psiquico, em niveis de moderados a altos.
Ademais, as dimensdes da sindrome de burnout apresentaram uma correlacéo significativa com
as condigdes de trabalho e a organizacdo do trabalho. Ao comparar as médias das varidveis
sociodemogréaficas/funcionais com a prevaléncia da sindrome de burnout observou-se niveis
significativos de diferenca entre 0s grupos das variaveis faixa etaria, frequéncia de atividades
sociais e fisicas, orgao de lotacdo, participacdo em grupos de operacgdes especiais, e auséncia
por problemas mentais, com pelo menos uma de suas dimensdes.

Palavras-chave: Sindrome de burnout. Variaveis funcionais. Policiais.
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1 INTRODUCAO

A saude mental, assim como a saude fisica, é direito de todos. Quando a salde esta
comprometida é possivel que ocorram consequéncias como: indisposi¢éo, falhas ou lentiddo ao
executar tarefas habituais e desmotivacdo, o que pode chegar a incapacidade laborativa. Um
individuo que tem sua mente abalada ndo é produtivo, como a organizagao de trabalho espera
que ele seja. Em vistas disso, quando ndo é identificado o quadro de adoecimento, esse
individuo ndo s6 tem prejudicado o seu proprio organismo, assim como pode trazer prejuizo a
organizacdo como um todo. Por isso, a saude é entendida como determinante para a
produtividade, qualidade e eficacia no trabalho. Uma boa saude nesse contexto, refere-se ao
funcionamento adequado do organismo do profissional (DEJOURS; ABDOUCHELI; JAYET,
2007).

Essas tematicas vem sendo motivo de preocupagdo em grupos ocupacionais como como
a categoria dos policiais. Pesquisas com grupos de servidores de o6rgdos de policia
administrativa; que prestam servicos na qualidade de policia ostensiva e agentes da seguranca
publica, realizadas por alunos e professores de faculdades do Brasil e de Portugal; revelam
niveis preocupantes de tendéncia ao adoecimento psiquico, que desperta para 0 quanto esse
publico necessita de atencdo especial quando se refere ao estado de saude emocional
(BRANCO, 2020; FEIJO, 2019; ALMEIDA et.al., 2018).

Uma das manifestacdes desse adoecimento psiquico pode se dar pela sindrome de
burnout. Essa sindrome incluida na 112 Revisdo da Classificacdo Internacional de Doencas
(CID-11) como um fendmeno ocupacional, é classificada como uma condicdo de salde
resultante do estresse crénico, que ndo foi gerido com sucesso, no local de trabalho (BRANCO,
2020). Essa CID ¢ especifica para diagndstico da doenca relacionada ao ambiente ocupacional,
segundo a Organizacdo Pan Americana da Saude [(OPAN), 2019].

Por se tratar de uma forma de adoecimento pouco estudada com policiais, 0 assunto
pode ser abordado em um primeiro momento com um certo preconceito por parte da gestao e
dos colegas de trabalho. Essa se torna uma das barreiras a serem enfrentadas pois essa atitude
pode inibir temas relacionados a saude mental, causando prejuizos na identificacdo das causas
do adoecimento em um ambiente organizacional. Na pessoa adoecida, apesar da demonstragédo

por meio de alguns comportamentos, ndo € visivel fisicamente que a doenca existe. Em vistas
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disso, um diagndstico preciso s6 podera ser feito por profissional especializado. Em adicéo,
pode haver um receio (da pessoa doente) de que os colegas vao lhe olhar de forma diferente,
que o chefe vai achar que € desculpa para ndo trabalhar. Devido esses pensamentos serem
recorrentes e presentes na realidade das organizacdes, muitas pessoas que estdo com a salde
mental abalada se reprimem e ndo procuram ajuda o que pode agravar a situacao.

Diante dessa problemaética e considerando os poucos estudos realizados até o momento,
essa pesquisa procura responder a seguinte pergunta: Qual a relacdo entre varidveis
sociodemogréficas e funcionais e burnout em policiais de Mossor6/RN? Assim, o objetivo deste
artigo é analisar a relacéo entre varidveis sociodemograficas e funcionais e burnout em policiais
de Mossor6/RN.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 BURNOUT

Burnout, ¢ um termo (e um problema) bastante antigo. “No jargdo popular inglés,
burnout se refere aquilo que deixou de funcionar por absoluta falta de energia” (PEREIRA,
2002, p. 23). No ser humano, a palavra refere-se aquele que chegou ao seu limite e, por falta de
energia, ndo tem mais condicGes de desempenhar fisica e/ou mentalmente suas atividades.

Embora existam divergéncias entre os autores que conceituam burnout (CARLOTTO,
2002), observam-se cinco elementos comuns do fendmeno. Quais sejam: a predominéncia de
sintomas relacionados a exaustao mental e emocional, fadiga e depressédo; a énfase nos sintomas
comportamentais e mentais e ndo nos sintomas fisicos; os sintomas do burnout sao relacionados
ao trabalho; os sintomas manifestam-se em pessoas normais que nao sofriam de distdrbios
psicopatoldgicos antes do surgimento da sindrome; a diminuicdo da efetividade e desempenho
no trabalho ocorre por causa de atitudes e comportamentos negativos (MASLACH,;
SCHAUFELI; LEITER, 2001).

Nesse interim, a definicdo mais aceita do burnout é a fundamentada na perspectiva
social-psicologica de Christina Maslach, que apds uma investigacdo na década de 1970, sobre

a carga emocional de enfermeiros, medicos, assistentes sociais e advogados, encontrou a
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expressdo burnout entre esses colaboradores, como sendo “ser consumido, queimado pelo
trabalho”.

Para efeito deste trabalho, utilizar-se-a a defini¢do de burnout embasada na perspectiva
social-psicologica de Christina Maslach (MASLACH, 1981). Segundo Maslach, Schaufeli, e
Leiter, (2001), essa sindrome é constituida por trés dimensdes que se interrelacionam, quais
sejam: exaustdo emocional, despersonalizacgéo e reduzida realizacao profissional.

Exaustdo Emocional (EE) é a qualidade central do burnout e a manifestacdo mais 6bvia
dessa sindrome complexa. E traduzida como uma sensacdo de estar emocionalmente
sobrecarregado e exausto pelo trabalho. Entretanto, o fato de a exaustdo ser um critério 6bvio
para o diagnostico da sindrome ndo é sozinho suficiente para caracterizar a doenca. Ao
considerar somente essa dimenséo, desprezando as demais, perder-se-ia totalmente o foco do
fendmeno ocupacional sindrome de burnout. Nos servicos humanos, as demandas emocionais
do trabalho podem exaurir a capacidade de um prestador de servigo de se envolver e responder
as necessidades dos destinatarios do servico (MASLACH; SCHAUFELI; LEITER, 2001,
PEREIRA, 2002; CARLOTTO, 2002).

Enquanto Despersonalizacdo (D), é caracterizada como uma resposta insensivel e
impessoal em relacdo ao destinatario do servico, tratamento ou instrucio de alguém. E uma
tentativa de colocar distancia entre o prestador e o usuario dos servicos, ignorando ativamente
as qualidades que os tornam pessoas com necessidades individuais. Suas demandas sao mais
administraveis quando sdo considerados objetos impessoais do trabalho de alguém. Fora dos
servigos humanos, as pessoas usam o distanciamento cognitivo desenvolvendo uma atitude
indiferente ou cinica quando estdo exaustos e desanimados (MASLACH; SCHAUFELLI;
LEITER, 2001).

Por fim, a reduzida Realizacdo Profissional (rRP) € resultante da falta dos sentimentos
de competéncia e realizacdo no trabalho. Uma situacdo de trabalho com demandas cronicas e
que exijam demasiados esfor¢os que contribuem para a exaustdo ou o cinismo tende a corroer
0 senso de eficacia da pessoa. A exaustdo emocional ou a despersonalizacéo interferem na
autoeficécia, pois é dificil obter uma sensacdo de realizacdo quando se sente exausto ou ao
ajudar pessoas pelas quais se € indiferente (MASLACH; SCHAUFELLI; LEITER, 2001).

Considerado por diferentes autores como uma forma de adoecimento psiquico, 0

burnout ¢ uma experiéncia vivida individualmente e especifica do contexto ocupacional
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(CARLOTTO, 2002). Nesse sentido, apds os diversos estudos e definicbes sobre o termo, a
sindrome de burnout foi incluida na 112 Revisdo da Classificacdo Internacional de Doencas
(CID-11) como um fenémeno ocupacional (BRANCO, 2020).

No ambito das organizacdes de trabalho, burnout é um tipo de estresse ocupacional que
acomete trabalhadores, em especial aqueles cujas profissdes envolvam algum tipo de cuidado
em uma relagdo de atencdo direta, continua e emocional. Dessa forma, as profissdes mais
vulneraveis a desenvolver a sindrome de burnout sdo geralmente as que envolvem servigos,
tratamento ou educacdo (CARLOTTO, 2002).

O acometimento desta doenca no individuo leva a agravantes fisicos, como: fadiga
cronica, cefaleia, insonia, Ulcera digestiva, hipertensdo arterial, dentre outras. Ademais, quando
ha& o0 acometimento dessa sindrome, a existéncia de realizacdo pessoal pela atividade laborativa
e 0 sentimento de valorizacdo desaparecem por completo, desenvolvendo no individuo afetado
aversdo a atividade desempenhada.

Pereira (2002) corrobora com a definicdo de burnout constituida pelas mesmas trés
varidveis essenciais (exaustdo emocional, despersonalizacdo e realizacdo profissional
reduzida), e distinta dos demais fenémenos ligados ao trabalho, tais como o estresse profissional
e a fadiga cronica. Esses autores demonstram, dessa forma, que burnout néo ¢é apenas “um velho
vinho em uma nova garrafa” e deixam claro que sé é possivel compreender tal fendmeno
levando-se em consideracdo a relacdo das trés varidveis entre si e suas correlagdes com 0s
estressores organizacionais que as determinam.

A sindrome de burnout avanca através de um processo individual que pode demorar
anos e até décadas, nao sendo percebida pelo individuo que geralmente se recusa a acreditar
que existe algo de errado. Portanto, a sindrome de burnout pode ser desenvolvida em um
individuo comprometido com o trabalho que, em decorréncia de algum fator desencadeante,
esteja esgotado fisicamente ou emocionalmente. Esse individuo comeca a buscar energias de
diferentes areas de sua vida, normalmente, a fim de suprir demandas do trabalho, ultrapassando
seu limite pessoal para tentar obter sucesso profissional. Quando adoecido, por mais que tente,
tende a ndo conseguir responder as demandas de sua responsabilidade, ndo somente em aspectos
sociais, mas principalmente nos aspectos profissionais (CARLOTTO; PALAZZO, 2006). Pelo
exposto, tendo em vista que a sindrome de burnout se caracteriza como um problema especifico

do contexto de trabalho, dissertar-se-a sobre esse constructo no topico seguinte.
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2.2 O BURNOUT NAS FORCAS DE SEGURANCA

A prevaléncia de estresse nos profissionais da seguranca comumente leva a uma miriade
de doengas, 0 que resulta em deficiéncias na execucdo dos servigos, gerando consequéncias
negativas no ambito das organizacOes do trabalho. Doencas relacionadas ao estresse incluem
doencas cardiacas, enxaquecas, hipertensdo, sindrome do intestino irritdvel, dores musculares,
dores nas costas e articulagdes, ulceras duodenais dentre outras; além dos problemas de saude
mental. Neste Gltimo caso, os problemas mais comuns sdo: ansiedade, depressao, insdnia e
sentimentos de inadequacdo, os quais podem contribuir diretamente para a prevaléncia da
sindrome de burnout (PEREIRA, 2002).

As consequéncias organizacionais mencionadas anteriormente podem ter um impacto
significativo sobre os policiais — e outros profissionais do setor de seguranca —, afetando sua
capacidade de realizar tarefas habituais. Mais especificamente, podem interferir em sua tomada
de decisdo, gerando apatia, falta de concentracdo, desmotivacdo e ansiedade, que se
inobservadas podem prejudicar o desempenho no trabalho e, possivelmente, resultar em
ameacas letais para a sua seguranca e a de terceiros (OLIVEIRA; SANTOS, 2010).

Lima e Dimenstein (2019), em um estudo realizado com 403 agentes penitenciarios do
Estado do Rio Grande do Norte, evidenciaram que quase um quarto (23,57%) dos agentes
avaliados sdo acometidos por alguma modalidade de Transtornos Mentais Comuns (TMCs),
tais como ansiedade, depressdo e tantos outros. Com base nesse resultado, eles alertam
enfaticamente sobre a necessidade de transcender a figura do profissional da salide e se
considerar outros profissionais como possiveis alvos do adoecimento psiquico e as
peculiaridades que cada ocupac¢éo apresenta.

Em complemento, um dos estudos que avaliam o adoecimento psiquico dos
profissionais das forcas de seguranca foi o realizado e publicado por Oliveira e Santos (2010),
que tinha como objetivo: explorar o discernimento que os policiais militares possuem acerca da
sua saude mental, considerando 0s cenarios de risco e consequente estresse aos quais Sdo
submetidos.

A pesquisa contou com uma amostra de 24 profissionais integrantes da Policia Militar

do Estado de Séo Paulo, com média de idade de 33 anos. Com base nas respostas extraidas dos
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questionarios, os autores enfatizaram que uma parcela consideravel (29,2%) ja cogitou solicitar
afastamento temporério das suas atividades laborais. Isso reflete a percepgéo dos profissionais
de que se sentem estressados e emocionalmente exaustos apds expediente (91,7% e 62,5%,
respectivamente); de terem agido irracionalmente em determinados episédios (88,3%); e, em
casos extremos, cogitado darem fim as suas vidas (8,3%). Por fim, observou-se que os policiais
demonstram receio de serem julgados por seus superiores, colegas e familiares. Diante disso,
mecanismos de constatacdo, prevencdo e tratamento de adoecimento psiquico devem ser
instaurados.

Ascari et al. (2016) realizaram um estudo para verificar o nivel de prevaléncia do
burnout com participantes 127 integrantes da Policia Militar de Santa Catarina. Com base em
seus achados, os autores séo incisivos ao informar que seu estudo encontrou indicios de que
aproximadamente 66% dos entrevistados apresentam predisposi¢cdo a diagndstico de sindrome
de burnout, devido aos tracos de exaustdo emocional observados e ao contexto de trabalho, que
Ihes submete a elevados niveis de estresse.

Em uma detalhada e bem estruturada pesquisa, Castro (2016) constroi sua tese com o
objetivo de investigar se ha relacdo entre o contexto de trabalho e os pedidos de afastamentos
de policiais civis de Santa Catarina devido aos diagndésticos de transtornos psiquicos entre 0s
anos de 2010 e 2013. Como resultado de coleta e analise de uma robusta amostragem (3.335
participantes) a autora infere que ha relacédo entre os pedidos de afastamento e a prevaléncia de
TMCs em 31,1% dos policiais que efetivamente tiraram licenca — afastaram-se de suas funcdes.
Relacionado ao contexto de trabalho, a autora constatou que, ap6s um periodo de servico (15
anos) as chances de os policiais serem afastados por sofrerem de adoecimento psiquico é
consideravelmente maior do que se comparados aos individuos que recém ingressaram nas
forcas policiais, indicando forte relacdo entre a exaustdo emocional e a constante exposicdo a
situacOes estressantes.

Ainda voltado ao contexto de trabalho, Oliveira, Fonseca e Brandao (2020) analisaram
o cotidiano dos agentes penitenciarios do Rio Grande do Norte, especificamente os da cadeia
da cidade Caraubas-RN. Tal andlise se diferencia por seu método de avaliacdo de estudo de
caso em que houve um acompanhamento direto com insergdo dos investigadores no dia a dia
dos 17 participantes. Apos analise do estudo, realizada com base em entrevistas e observacédo

sistematica, 0s autores citam como principais estressores: as relacGes interpessoais, as
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condigcdes e a organizacdo de trabalho. Evidenciou-se que estas sdo as principais causas
responsaveis para 0 adoecimento psiquico dos agentes penitencidrios, que se veem
repetidamente confrontados por situacdes que requerem muito mais energia mental e emocional

do que possuem.
3 METODOLOGIA

O estudo utilizou tipologia descritiva e abordagem quantitativa, fazendo-se de uma
survey (MATHERS; FOX; HUNN, 2009). A amostra foi formada por policiais militares e da
Policia Rodoviaria Federal atuantes na cidade de Mossor6/RN.

A fim de caracterizar a amostra e identificar os fatores sociodemogréaficos e funcionais,
foram elaboradas perguntas relacionadas as caracteristicas pessoais e profissionais dos
participantes da pesquisa. As perguntas abrangem caracteristicas pessoais e sociais como: idade;
género; estado civil; filhos; se reside em cidade distinta do local de trabalho; com quem reside;
qualidade do relacionamento com a familia; tempo de deslocamento para o trabalho; frequéncia
de atividades religiosas, atividades fisicas e sociais. E ainda, caracteristicas funcionais como:
qual o 6rgdo de policia pertence; quanto tempo de servico; em qual cidade é lotado; se a escala
contempla trabalho noturno; se participa de grupos especiais; se exerce cargo de gestdo; qual o
regime de trabalho; se ja se afastou do servigo por problemas mentais.

Ao todo, o instrumento consta de 20 perguntas cujas opc¢des de respostas variam em
multipla escolha, respostas rapidas e opcdes de resposta em escala linear (respostas relacionadas
a frequéncia de atividades). O tempo estimado para resposta do QSF é de trés a cinco minutos.

O Maslach Burnout Inventory (MBI), formulario desenvolvido por Maslach e Jackson
(1981), apresenta propriedades psicométricas solidificadas e tem sido o mais amplamente
utilizado pelos pesquisadores. O MBI-Human Services Survey (MBI-HSS) € a versdo original
e mais amplamente usada do MBI, projetado como o proprio nome sugere, para uso em
ocupacgdes de servicos humanos. Ele aborda trés escalas: a exaustdo emocional, que mede a
sensacéo de estar emocionalmente sobrecarregado e exausto pelo trabalho; a despersonalizagéo,
gue mede uma resposta insensivel e impessoal em relacdo aos destinatarios do servico,
tratamento ou instrugdo de alguém; e a realizacdo pessoal, que mede os sentimentos de

competéncia e realizacdo bem-sucedida no trabalho.
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O tratamento dos dados se deu pelo Software IBM — SPSS, versdo 27, para a realizacao
das analises descritivas, correlacionais e comparativas, dentre estas o Teste T, (para a
comparacdo das médias com apenas 2 grupos) e 0 ANOVA (para a comparagdo das médias

com trés ou mais grupos) (HAIR Jr. et al., 2010).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 PERFIL SOCIODEMOGRAFICO E FUNCIONAL DOS POLICIAIS

Pode-se destacar que, da amostra investigada no estudo, 91,2% sdo do sexo masculino,
85,3% sdo casados/ou vivendo em unido estavel e 75,0%, dos entrevistados responderam que
tem filhos. Em relacdo a idade, que variou de 22 a 61 anos, os dados foram separados em dois
grupos nomeados aqui de geracfes X e Y. A geracdo X sdo os nascidos entre 1945 e 1964 e a
geragdo Y que estdo entre os nascidos de 1965 e 1984. Identificou-se que entre os participantes
da pesquisa a geracdo que prevalece € a geracdo Y, com 70,6%. A maioria dos policiais pratica
atividades fisicas e sociais com uma frequéncia de moderada a alta. Destaca-se, em relacdo as
atividades religiosas em que 50,0% dos policiais apresentam baixa participa¢do nesse tipo de
atividade.

Cerca de 43% dos respondentes sdo policiais que se enquadram no segundo grupo e
ainda se identificou que a média é 14 anos para a variavel de tempo de servigo. 77% dos
participantes exercem suas atividades em escalas que contemplam o horéario noturno, 72,1%
realizam servico operacional, em maioria séo servidores que nao participaram ou participam de
grupos especiais e que nao exercem ou exerceram cargos de gestdo. Destaca-se que, quase 12%
dos pesquisados ja precisaram se ausentar do servico (por mais de 15 dias) para tratamento de

salde mental.

4.2 PREVALENCIA DA SINDROME DE BURNOUT

Para analisar a prevaléncia da sindrome de burnout e os seus niveis (baixo, moderado

ou alto) nos participantes, foram utilizados os valores de referéncia descritos na Tabela 1. Foram
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analisadas as dimensdes: Exaustdo Emocional (EE), Despersonalizacdo (D) e Reduzida
Realizacéo Pessoal (rRP) conforme apresentado na metodologia.

A Tabela 6 mostra em relacéo a dimensao (EE) que o nivel baixo se destaca com 50%,
porém, devido a porcentagem dos niveis moderado e alto chegarem a 50% também se somados.
Pode-se inferir que em relacdo a essa dimensdo ha um percentual significativo de policiais com
o nivel moderado ou alto de prevaléncia a exaustdo emocional. Ou seja, metade dos policiais
afirmaram sentir-se emocionalmente sobrecarregado e exausto pelo trabalho.

Em relacdo a dimensdo (D), os dados sdo ainda mais preocupantes. considerando o nivel
alto de quase 56%. O nivel alto somado ao moderado eleva esta dimensdo a um valor de 75%
dos policiais que tem uma resposta insensivel e impessoal em relacdo aos destinatarios do
servico, tratamento ou instrucdo de alguém.

Por Gltimo, no que diz respeito a dimensdo (rRP), que é interpretada de maneira
inversamente proporcional, observa-se, na Tabela 1, que cerca de 66% dos respondentes
apresentam alta reduzida realizagéo profissional, ou seja, esses profissionais avaliaram-se com

reduzidos sentimentos de competéncia e realizacdo bem-sucedida no trabalho.

Tabela 1: Nivel de prevaléncia das dimensdes da sindrome de burnout nos policiais.

Nivel Baixo Nivel Moderado Nivel Alto
(EE) <19 50% 19-26 22,10% >27 27,90%
(D) <6 25% 6-9 19,10% >10 55,90%
(rRP) >40 10,30% 34-39 23,50% 0-33 66,20%

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Nesse sentido, a partir da definicdo da sindrome de burnout como “um fendmeno
multidimensional” constituido por suas trés variaveis fundamentais (EE), (D) e (rRP), faz-se
necessario demarcar o conjunto de estressores presentes na realidade do trabalho e das
organizag0es que estdo correlacionadas ao desencadeamento de burnout (CASTRO; ZANELLI,
2007).
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4.3 COMPARACAO DE MEDIAS DAS DIMENSOES DA SINDROME DE BURNOUT
COM OS FATORES SOCIODEMOGRAFICOS E FUNCIONAIS

Os perfis sociodemograficos e funcionais também apresentaram variacgdes significativas
quando realizada a comparagdo de médias de seus grupos com as dimensdes da Sindrome de

Burnout, com um nivel de significancia igual ou menor que (0,05).

Tabela 2: Variavel Pessoal Idade - Dimensdo Despersonaliza¢do (D)

Grupo Média Sig.
X (mais novos) 12,0
0,045
Y (mais velhos) 9,0

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Em relacdo os aspectos pessoais, observou-se uma variagao entre grupos, apenas para a
variavel idade, com um nivel de significancia de (0,045). Posto que o grupo dos policiais que
foram caracterizados na geracdo (X), os mais novos, avaliam-se com um nivel maior de (D), a
média apresentada para eles € de (12), nivel alto; enquanto para os do grupo da geracéo (), 0s
mais velhos, o valor apresentado foi de (9) nivel moderado. Esse resultado demonstra que 0s
policiais mais novos tém maior nivel de (D) que os mais velhos. Diferente da percepcao do
contexto de trabalho, para as varaveis sociais, referentes as atividades fisicas, religiosas e

sociais, identificaram-se resultados interessantes em relacéo a prevaléncia da sindrome.

Tabela 3: Varidvel Atividade Social - Dimensdo Exaustdo Emocional (EE)

Grupo Média Sig.
Baixa 28,4
Moderada 27,5 0,002
Alta 17,6

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

A atividade social quando realizada em baixa frequéncia apresentou niveis altos de

prevaléncia a dimensdo (EE) com média de (28,4); quando realizada em moderada frequéncia
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a média € de (27,5); em contraponto quando realizada em alta frequéncia a média desse grupo
cai para (17,6), nivel baixo de prevaléncia. Dessa forma, pode-se afirmar que a frequéncia de

atividade fisica interfere na dimenséo (EE) com um nivel significancia de (0,002).

Tabela 4: Varidvel Atividade Fisica - Dimensdo Exaustdo Emocional (EE)

Grupo Média Sig.
Baixa 31,8 0,009
Moderada 28,2
Alta 18,9

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

A atividade fisica quando realizada em baixa frequéncia resulta em uma média de (31,8),
nivel alto de prevaléncia a (EE); e média de (28,2) quando essas atividades sdo realizadas em
frequéncia moderada. J& quando realizadas em alta frequéncia essa média é de (18,9) nivel
baixo de prevaléncia a (EE). Ou seja, a frequéncia de atividade fisica também interfere na

dimensao (EE), com um indice de significancia de (0,009).

Tabela 5: Varidvel Atividade Fisica - Dimensdo Despersonaliza¢éo (D)

Grupo Média Sig.
Baixa 13,1
Moderada 15,2 0,060
Alta 6,1

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Da mesma forma, quando relacionada a dimensdo (D), uma baixa frequéncia nas
atividades fisicas, indica média de (13,1), nivel alto de prevaléncia a esta dimenséo. Quando
essas atividades sdo realizadas em niveis moderados a média é de (15,2) e quando realizadas
em alta frequéncia essa média cai para (6,1) nivel moderado de prevaléncia a (D). Com um

indice de significancia de (0,060).

Tabela 6: Variavel Funcional Orgéo - Dimens&o Exaustdo Emocional (EE)
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Grupo Média Sig.
DPRF 19,3
BPMs 23,4 0.060

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

No que diz respeito aos aspectos funcionais, verificou-se que independente do 6rgdo em
que estdo lotados, os policiais consideram que a dimensédo (EE) encontra-se no nivel moderado.
Porém, o grupo da DPRF apresentou uma média menor do que o grupo dos BPMs. Verificou-
se, nesse sentido, que os policiais lotados nos BPMs consideram que o seu nivel de (EE) é mais
elevado do que a DPRF com médias de (23,40) e (19,31), respectivamente.

Tabela 7: Variavel Funcional Orgdo - Dimensdo Despersonalizagio (D)

Grupo Média Sig.
DPRF 8,8
BPMs 12,9 0,009

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Ainda com relacdo a variavel 6rgdo, as médias para a dimensdo (D) foram de (8,81)
moderado e (12,93) alto, para o grupo DPRF e BPM, respectivamente; e um nivel de
significancia de (0,009). Com destaque para 0os BPMs que apresentam uma média que se
encaixa no nivel alto. Em resumo, estatisticamente pode-se afirmar que os policiais lotados nos

BPMs apresentaram niveis mais altos de (EE) e (D), em relacédo aos policiais lotados na DPRF.

Tabela 8: Varidvel Funcional Grupos Especiais - Dimensdo Despersonalizagéo (D)

Grupo Média Sig.
SIM 12,8
NAO 9,5 0,054

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Também sobre os aspectos funcionais, observou-se que o0s servidores que participam de
grupos de operacdes especiais ttm uma média de (12,8), nivel alto da dimenséo (D) e (9,5),

nivel moderado para quem nao participa de grupos especiais. O nivel de significancia foi de
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(0,054), mesmo o nivel ndo sendo abaixo de 0,05, o resultado dessa andlise ¢ interessante pois

ao comparar as médias houve mudanca de nivel de um grupo para o outro.

Tabela 9: Variavel Funcional Auséncia Por Salde Mental - Dimensao Exaustdo Emocional (EE) e Dimensédo
Despersonalizacéo (D).

Grupo Média Sig.
SIM 32,0
NAO 19,0 0,023
Grupo Média Sig.
SIM 14,0
NAO 10,0 0,004

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Da mesma forma, como esperado, os policiais que ja se ausentaram para tratamento de
problemas de saude mental, apresentaram uma maior prevaléncia de (EE), com nivel de
significancia (0,023) e de (D), nivel de significancia (0,004). As médias para a dimenséo (EE)
sdo de (19,0), nivel moderado, para o grupo dos que nunca precisaram se ausentar; e de (32,0),
nivel alto, para o grupo dos que ja se ausentaram. Enquanto as médias para a dimenséo (D) séo
de (10,0) e (14,0), respectivamente, ainda que ambos estejam no nivel alto, para essa dimensédo
observou-se uma diferenca significativa entre os grupos. Esses dados mostram que, apesar de
ja terem retornado ao trabalho, esses policiais continuam em altos niveis, propensos a

requererem novos afastamentos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo deste artigo foi analisar a relacdo entre variaveis sociodemograficas e
funcionais e burnout em policiais de Mossor6/RN. Para as dimensdes da sindrome de burnout
Exaustdo Emocional (EE), Despersonalizagéo (D) e Reduzida Realizagdo Profissional (rRP),
foram encontrados valores que indicaram a existéncia de prevaléncia a este adoecimento
psiquico, em niveis de moderados a altos.

Em relacdo as variaveis pessoais a idade apresentou variagdo. Os mais novos

consideram-se com um nivel de (D) mais elevado do que 0s mais velhos. Nas variaveis sociais,
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as atividades sociais e fisicas, quando realizadas em baixa frequéncia elevam os niveis de (EE).
E por ultimo nas variaveis funcionais, os 6rgéos (BPM) e (DPRF), apresentam niveis criticos
para (EE), sendo a média para os policiais dos BPMs maior do que para os policiais da DPRF,
os policiais que participam de grupos de operacdes especiais tém niveis altos de (D) enquanto
0s que ndo participam tém niveis moderados, e ainda policiais que j& se ausentaram do trabalho
por problemas de saude mental tém niveis altos de propensdo a Sindrome de Burnout.

Como contribuicGes do estudo, para os servidores policiais, enguanto respondentes
deste estudo, seus resultados podem auxiliar na identificacdo de quais as caracteristicas
(pessoais, sociais ou funcionais) que mais podem interferir na sua saude mental. Essa
identificacdo pode ajudar na implementacdo de estratégias defensivas e na busca por uma
profissional especializado, para uma intervencdo mais psicologica. Este estudo também pode
contribuir para a sociedade, posto que pessoas saudaveis desempenham melhor suas funcdes.
Nesse sentido, 0 servico prestado por esses profissionais serdo cada vez melhores, caso 0s
6rgdos promovam melhorias e oferecam suporte psicoldgico aos policiais. E por fim, o estudo
por ser pioneiro com esse grupo de policiais (policia ostensiva e administrativa) na cidade de
Mossoro, pode contribuir para a comunidade académica no sentido de subsidiar novas pesquisas

com dados empiricos.
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