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RESUMO
Esta pesquisa buscou analisar o perfil dos afastamentos de
trabalho de policiais militares e bombeiros militares do estado
de Santa Catarina no periodo de 2014 a 2017. O estudo esta
pautado no referencial tedrico-metodoldégico da epidemiologia
e caracteriza-se como um estudo descritivo, retrospectivo e de
série temporal. Os dados foram produzidos a partir de analises
estatisticas dos afastamentos do trabalho por motivo de satide de
4.853 Policiais Militares e de 726 Bombeiros Militares de Santa
Catarina. Foi desenvolvido um modelo de regressao logistica
multivariada e hierarquica e verificadas as Razoes de Chance
(OR) nas analises multivariaveis com seus respectivos intervalos
de confianga (IC95%). No modelo hierarquico foram incluidas
as variaveis sexo, atividade, organizacao militar e carreira como
independentes. As causas do absentismo foram elencadas como
variaveis dependentes. O nivel de significancia adotado para
todas as analises foi de p<0,05. Os resultados do estudo eviden-
ciam a relacdo entre o absentismo e fatores sdcio ocupacionais
da populacdo estudada. Predominou o afastamento de militares
do sexo masculino, dos que realizavam atividade operacional,
da carreira Pracas e com renda abaixo de 7.360,00. Os militares
que atuam na regiao Litoranea do estado tiveram maior niimero
de afastamento para tratamento de satide se comparado aos que
atuam na regido Serrana do estado. A populagao investigada
neste estudo possui risco laboral elevado e necessita de especial
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atengao por parte das instituicoes devido ao aumento de nimero
de afastamentos do trabalho no decorrer dos anos.
Palavras-chave: policial militar, bombeiro militar, satide do tra-
balhador, epidemiologia, absenteismo

ABSTRACT

This research sought to analyze the profile of absences from work
of military police officers and military firefighters in the state
of Santa Catarina from 2014 to 2017. The study is based on the
framework of epidemiology and is characterized as a descripti-
ve, retrospective and of time series. Data were produced from
statistical analyzes of sick leave of 4,853 Military Police and 726
Military Firefighters in Santa Catarina. A multivariate and hie-
rarchical logistic regression model was developed and the Odds
Ratios (OR) were verified in the multivariable analyzes with their
respective confidence intervals (95%ClI). In the hierarchical model,
the variables sex, activity, military organization and career were
included as independent variables. The causes of absenteeism
were listed as dependent variables. The significance level adop-
ted for all analyzes was p<0.05. The results of the study show
the relationship between absenteeism and socio-occupational
factors in the population studied. There was a predominance of
male military leave, those who performed operational activity,
from the Pracas career and with income below 7,360.00. Milita-
ry personnel who work in the coastal region of the state had a
greater number of leaves for health treatment compared to those
who work in the mountain region of the state. The population
investigated in this study has a high occupational risk and nee-
ds special attention from institutions due to the increase in the
number of absences from work over the years.

Keywords: military police, military firefighter, Occupational
Health, epidemiology. Absenteeism

1. INTRODUCAO

O contexto atual de trabalho nas organizag¢des de seguranca
publica estd cada vez mais dindmico para garantir a sociedade o di-
reito a segurancga, preserva¢ao da ordem publica e do patrimdnio das
pessoas (GOMEZ et al., 2021). Os policiais e bombeiros militares sao
os agentes publicos fundamentais para a manutengao da sociedade,
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e por isso é importante compreender as doengas associadas a esta
categoria profissional para diminuir os afastamentos do trabalho.
Policiais e bombeiros militares trabalham em ambientes que
favorecem exposicao a riscos e insalubridade, e sdo expostos a
problemas organizacionais relacionados as condi¢des de trabalho, a
jornada de trabalho em turnos e aos estressores socio-ocupacionais
de diferente natureza (BRAVO; BARBOSA; CALAMITA, 2017; AR-
ROYO; BORGES; LOURENCAO, 2019). Estudos epidemioldgicos
mostraram que a carga, o ritmo e o horario de trabalho, o ambiente e
os equipamentos, as relagdes interpessoais no trabalho e o desenvol-
vimento da carreira como os principais fatores de risco psicossocial
no trabalho de policiais militares (LOPES; WAENY; MACEDO, 2018).
Devido a isso, a literatura tem mostrado que as atividades dos
policiais e bombeiros militares afetam as condi¢des de saude fisica
e psicoldgica desses agentes (WICKRAMASINGHE et al, 2016; KIM
et al, 2016; PEREIRA, 2017). O surgimento de sintomas osteomus-
culares, alteragdes gastrintestinais, hipertensao arterial, doengas
coronarias, mudanga de padrdao de alimentagao e de respostas
emocionais, desordem pds-traumatica, estado de hiper vigilancia,
distarbios de sono, uso abusivo substancias psicoativas, suicidio e
outros transtornos mentais e comportamentais sao os problemas de
satide mais comuns que estes agentes enfrentam (MINAYO; ASSIS;
OLIVEIRA, 2011; FEREEIRA, 2013; KIM et al, 2016; HAN et al, 2018).
Os agravos a saude dos militares poderao interferir direta-
mente na qualidade do servigo que prestam a segurancga publica e
a populagao, o que torna cientificamente relevante entender como
se distribuem as doengas nestes profissionais. Além disso, as do-
encas nestes profissionais acrescentam um custo financeiro direto
aos estados e as familias, em razdo do absenteismo, presenteismo,
redugao da produtividade e da compensagao (BRAVO et al., 2017).
Dessa forma, o levantamento destes dados € importante para inter-
vengOes mais precisas em grupos especificos dessa populagao e sao
uteis para direcionar programas de prevengao voltados as doengas
mais prevalentes.
Portanto, o objetivo da presente pesquisa foi analisar os afas-
tamentos de policiais e bombeiros militares de Santa Catarina no
periodo entre 2014 a 2017.
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 Absenteismo

O absenteismo, enquanto auséncia do empregado ao trabalho,
¢ um fendmeno complexo e de etiologia multipla, incluindo fatores
individuais e relacionados ao proprio ambiente e a organizacao
do trabalho (LEAO; BARBOSA-BRANCO; RASSI NETO; RIBEIRO;
TURCHI, 2015). O termo absenteismo pode ser categorizado em
voluntario (por razdes particulares), legal (amparado por lei, como
no caso de licenga maternidade e férias), compulsério (impedimentos
de ordem disciplinar) e por doenga (BARGAS; MONTEIRO, 2014).

No que se refere aos motivos, o absenteismo pode ser classifica-
do em trés grupos: (a) causas intrinsecas relacionadas as condig¢oes
de trabalho e refletem a satisfacao do trabalhador; (b) causas extrin-
secas, que se relacionam as politicas de pessoal da institui¢ao e; (c)
os motivos de personalidade, que se referem ao comportamento do
trabalhador (BRAVO et al., 2017).

Em fevereiro de 2020 no Brasil, 66,9 bilhoes foram aplicados
em beneficios auxilio-doenga previdencidrio, que cobrem os afasta-
mentos do trabalho devido a uma morbidade declarada (FAZENDA,
2020). Um estudo com a populacgado brasileira indicou que 13,5%
dos trabalhadores ja precisaram faltar ao trabalho devido a proble-
mas de saude (YANO; SANTANA, 2012). Estes afastamentos das
atividades laborais tém gerado impactos econdmicos importantes
e custos elevados as empresas e a seguridade social (FERREIRA;
GRIEP; FONSECA; ROTENBERG, 2012).

Diversos fatores podem estar associados ao absenteismo,
dentre elas estao as doencas declaradas e doencas nao declara-
das, razdes de carater familiar, atrasos involuntdrios, faltas por
dificuldades com transporte, perda de motivacao e debilidades
da cultura organizacional (RODRIGUES;FREITAS; ASSUNCAO;
BASSI; MEDEIROS, 2013). E importante destacar que as causas
do absenteismo nem sempre estao ligadas ao profissional, mas
sim a instituicdo com processos de trabalho deficientes através
da repetitividade de atividades, da desmotivagao, das condigdes
desfavoraveis do ambiente de trabalho, da precaria integragao en-
tre os empregados e a organizagao e dos impactos psicoldgicos de
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uma diregdo deficiente que ndo visa uma politica prevencionista
e humanistica (SANCINETTI et al., 2011).

O absenteismo no trabalho laboral pode ser de poucos dias ou
de longa duragao. Os afastamentos de poucos dias estao associados
a cultura organizacional, que permite faltas, ou a insatisfacao dos
trabalhadores com seu trabalho, ou seja, relacionada mais a estrutura
e ao processo laboral do que aos problemas de saude (KRISTENSEN;
JENSEN; KREINER; MIKKELSEN, 2010). Os afastamentos de lon-
ga duragao sdo considerados reflexo das condi¢des de satide e de
problemas familiares (FERREIRA; BONFIM; AUGUSTO, 2012). Os
afastamentos por doenga poderiam ser mais bem explicados pela
influéncia de mecanismos complexos de inter-relagao entre fatores do
individuo e do ambiente fisico e social (KRANE et al., 2014).

Evidencias justificam as abordagens que consideram o ab-
senteismo-doenga um indicador relevante para a saude publica,
porque, entre outros fatores, o risco de aposentadoria precoce e de
mortalidade é elevado entre homens e mulheres com mais de 15
dias de licenga medica por ano (ROELEN; KOOPMANS; ANEMA;
VAN DER BEEK, 2010). Sabe-se também que o absenteismo-doenga
de longa duragao estd associado a uma pior avaliacdao da propria
saude (ERIKSSON et al., 2008).

2.2. Absenteismo dos militares

A atividade profissional dos militares, principalmente dos
policiais e bombeiros caracteriza-se por sofrimento e desgaste, pelo
contato com o publico em situagdes adversas e por exercerem suas
atividades em regime de disciplina e hierarquia (MONA; CHIM-
BARIL HONGORO, 2019). Além disso, envolve periodos repetidos
e prolongados de trabalho intenso, estresse e violéncia, que somado
aos perigos fisicos, quimicos, bioldgicos e psicoldgicos aos durante
as atividades ocupacionais, podem potencialmente impactar ne-
gativamente na saude fisica e mental destes trabalhadores (HAN;
PARK; PARK; HWANG,; KIM, 2018).

Neste contexto, estes profissionais ficam expostos a determina-
das condi¢oes que ao longo do tempo afetara negativamente a sua
saude, ocasionado o absenteismo e o afastamentos das atividades
laborais.O absenteismo por doenga dos militares acarreta a reestru-
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turagao da escala de trabalho a fim manter a prestagao de servigo, o
que origina sobrecarga para os colegas. Além do que, o afastamento
do militar para o tratamento da satide requer atengao pelo papel
que o trabalho exerce na vida da pessoa, pois é uma das estruturas
da constituicao do sujeito, influenciando a construcdo da identidade
pessoal (LIMA; BLANK; MENEGON, 2015).

Em um estudo realizado sobre a satde mental e fisica em 26
ocupagOes profissionais inglesas, mostrou que a profissao de militar
ficou ranqueado entre o0 9° e 11° no geral e em 1° lugar das ocupagoes
com problemas de saude (VELDEN; RADEMAKER; VERMETTEN;
PORTENGEN; YZERMANS; GRIEVINK, 2013). Outro estudo sobre
niveis de qualidade de vida e estresse ocupacional realizado com
1837 profissionais da seguranga publica do Estado do Mato Grosso
(Brasil), foi verificado que 52% apresentavam estresse, com asso-
ciagao significativa entre altos niveis de estresse e ma qualidade
de vida, bem como a necessidade de estratégias institucionais para
melhorar a qualidade de vida na Seguranga Publica do Estado (LIPP;
COSTA; NUNES, 2017). Em outra investigagao com 200 policiais
militares da Regido Metropolitana de Floriandpolis, mostrou que a
prevaléncia de transtornos mentais e comportamentais foi de 24%
(LIMA; ASSUNCAOQ; BARRETO, 2015).

3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo descritivo, retrospectivo e de série temporal foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Federal de Santa Catarina e autorizado pela ins-
tituicdo em que foi realizada. O perfil epidemioldgico de policiais
militares e bombeiros militares tracado no trabalho ocorreu a partir
da analise de dados secundérios obtidos com a Diretoria de Satude
e Promocgao Social da Policia Militar de Santa Catarina. Tais dados
sao produzidos a partir dos registros de afastamento do trabalho
por motivo de sauide pela junta médica pericial da instituigao. Foi
analisada a prevaléncia de afastamento de 4.853 Policiais Militares
(PM) e de 726 Bombeiros Militares (CBM) de Santa Catarina (n=5.579
afastamentos) ocorridos no periodo de 2014 a 2017.
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O banco de dados analisado possui informagdes sociodemogra-
ficas e ocupacionais, além de diagndsticos segundo a Classificagao
Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados com a
Satude (CID-10), que justificam o afastamento do trabalho. A CID-10
é composta por 22 capitulos, os quais apresentam cédigos referen-
tes a quantidade de sinais e sintomas, aspectos de anormalidade,
queixas, circunstancias sociais e causas externas para ferimentos
ou doencas. Apds uma analise descritiva de frequéncia dos codigos
diagnosticos da CID-10 na amostra, optou-se por analisar cinco
grupos: M00-M99; F00-F99; S00-T98; Z00-Z299 e a categoria “Outros”
(agrupamento dos demais cddigos diagnosticados) (Tabela 1).

As variaveis dependentes da presente pesquisa sao os diagnodsti-
cos por CID-10 mais frequentes e a categoria “Outros”. As varidveis
independentes incluiram as caracteristicas sdcio ocupacionais: sexo
(masculino ou feminino), regidao de atuagdo (serrana ou litoranea),
atividade que realiza(operacional ou administrativa), institui¢ao em
que atua (Policia militar de Santa Catarina ou Corpo de Bombeiros
Militar de Santa Catarina) e carreira (Pracgas ou Oficiais).

A frequéncia foi calculada dividindo a quantidade de sujeitos
acometidos por uma doenga pelo total de individuos da populagao
de militares estaduais (N=14.175). A proporgao de casos (1000 casos/
ano) foi calculado como a razao do numero de novos casos afastados
por uma doenga, e o total de sujeitos em risco/ano.

Inicialmente foi realizado a andlise descritiva dos dados e
apresentado como frequéncias absolutas e relativas, média e desvio
padrao.Para verificar a associagao dos principais desfechos (FO0-F99,
MO00-M99, S00-T98, Z00-Z98 e Outros) com as variaveis socio ocupa-
cionais foi construido um modelo de regressao logistica multivariada
e hierdrquica. Assim, obtiveram-se as Razoes de Chance (OR) nas
analises multivaridveis com seus respectivos intervalos de confianga
(IC95%). A partir dos resultados da primeira analise foram incluidas
na analise multivariavel todas as varidveis que apresentaram p<0,20,
sendo associadas aquelas com p<0,05. No modelo hierarquico en-
traram as variadveis sexo, atividade, organizagdo militar e carreira
como independentes. O nivel de significancia adotado para todas
as anadlises foi de p<0,05. Todas as analises foram realizadas no
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao 25.0.
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4. APRESENTACAO E ANALISE DOS RESULTADOS

No total, houve 5.579 afastamentos de militares para tratamento
de satide no periodo de 2014 a 2017 em Santa Catarina (Tabela 2).
Destes, 4.853 sao de Policiais Militares (PM) e 726 de Bombeiros
Militares (CBM). Predominou o afastamento de militares do sexo
masculino, dos que realizavam atividade operacional, da carreira
Pragas e com renda entre R$4.320,00 a 7.360,00. Militares que atuam
na regiao Litoranea do estado tiveram maior niimero de afastamento
para tratamento de satde se comparado a regiao Serrana (Tabela 2).

Os agravos a satde mais frequentes nos Policiais Militares em
2014 foram por fatores que influenciam o estado de sauide e o con-
tato com os servigos de saude (Z00-Z99 = 26,7%) e os transtornos
mentais e comportamentais (F00-F99 = 20,5%). Enquanto que nos
Bombeiros Militares, os agravos a saude mais frequentes foram
por fatores que influenciam o estado de satde e o contato com os
servigos de saude (Z00-Z99 = 24,6%) e as doengas do sistema 0s-
teomuscular e do tecido conjuntivo (M00-M99 = 21,6%) (Tabela 3).

Em 2015, os afastamentos por lesdes, envenenamentos e algumas
outras consequéncias de causas externas (S00-T98 = 27,6%) e o CID
Outros (26,0%) foram os mais frequentes nos Policiais Militares.
Nos Bombeiros Militares, as doengas do sistema osteomuscular e do
tecido conjuntivo (M00-M99 = 28,8%) e o CID Outros (24,3%) foram
os mais frequentes em 2015 (Tabela 3).

No periodo de 2016, os agravos a saude mais frequentes nos
Policiais Militares foram encontradas nos CID S00-T98 e Outros,
com 34,0% e 21,9%, respectivamente.Com relagao aos Bombeiros
Militares, os afastamentos por lesOes, envenenamentos e algumas
outras consequéncias de causas externas (500-T98 = 39,7%) e as do-
engas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo (M00-M99
= 23,4%) foram os mais frequentes em 2016 (Tabela 3).

A maior frequéncia de agravos a satde entre Policiais Militares
e Bombeiros Militares em 2017, foi mostrado no CID S00-T98 com
41,7% e 50,8%, respectivamente. Além disso, as doengas do sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo (M00-M99) nos Policiais Mili-
tares e Bombeiros Militares alcangaram a segunda posi¢ao com uma
frequéncia de 17,9% e 19,7%, respectivamente (Tabela 3).
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A maior proporgao de afastamento em 2014 nos Policiais Mili-
tares foi por fatores que influenciam o estado de satde e o contato
com os servigos de sauide, com 28,4 casos por 1000 casos e por trans-
tornos mentais e comportamentais com 21,8 casos por 1000 militares.
Nos Bombeiros Militares, a maior propor¢ao de afastamento em 2014
foi por doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo
com 28,9 casos por 1000 militares, e por fatores que influenciam o
estado de satide e o contato com os servigos de saude com 22,0 casos
por 1000 militares (Tabela 4).

Em 2015, nas proporgdes de afastamentos para tratamento de
satde dos Policiais Militares predominaram as lesdes, envenena-
mentos e algumas outras consequéncias de causas externas com 95,0
casos por 1000 militares e os CID Outros com 89,0 casos por 1000
militares. Em contrapartida, nos Bombeiros Militares as doengas do
sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo ocorreram em 173,3
casos por 1000 militares e os CID Outros em 108,8 casos por 1000
militares; sendo as doengas com maior proporgao em 2015 (Tabela 4).

No periodo de 2016, as maiores propor¢oes nos Policiais Mili-
tares foram por lesdes, envenenamentos e algumas outras consequ-
éncias de causas externas com 112,1 casos por 1000 militares e CID
Outros com 72,1 casos por 1000 militares. Os Bombeiros Militares
também apresentaram maior proporcao por lesdes, envenenamentos
e algumas outras consequéncias de causas externas, com 117,1 casos
por 1000 militares, entretanto, a segunda maior proporg¢ao foram as
doencgas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo com 68,9
casos por 1000 militares (Tabela 4).

Com relagdo a proporgao de afastamento ocorrida em 2017,
nos Policiais Militares predominaram as lesdes, envenenamentos e
algumas outras consequéncias de causas externas com 91,5 casos por
1000 militares e as doengas do sistema osteomuscular e do tecido
conjuntivo, com 39,3 casos por 1000 militares. Para os Bombeiros
Militares a maior proporgao foi pelas doengas do sistema osteomus-
cular e do tecido conjuntivo com 33,1 casos por 1000 militares e CID
Outros com 22,0 casos por 1000 militares (Tabela 4).
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Conforme mostra a Tabela 5, a razao de chance (OR) dos Po-
liciais Militares do sexo masculino apresentar transtornos mentais
e comportamentais é de 3% (OR= 1,03 IC95%: 1,03-1,05) e de 4%
(OR= 1,04 IC95%: 1,02-1,07) para Outros agravos a saude quando
comparados as policiais militares do sexo feminino(p<0,01). Porém,
para os afastamentos por lesdes, envenenamentos e algumas outras
consequéncias de causas externas, as policiais militares do sexo femi-
nino apresentaram uma razao de chance de 140% (OR=2,40 1C95%:
1,80-3,20) maior do que os policiais do sexo masculino (p<0,0001).
Nao foram encontradas associa¢Oes estatisticamente significativas
para o afastamento do trabalho em bombeiros militares em razao
da variavel sexo (p>0,05).

Para os Policias Militares que atuam na atividade operacional,
a razao de chance de afastamento por Outros agravos a saude foi
17% (OR= 1,17 1C95%: 1,12-1,22) maior dos que atuam na atividade
administrativa (p<0,0001). O que também ocorreu com os bombeiros
militares que atuam em atividade operacional, porém a razao de
chance para Outros agravos a saude foi 13% (OR=1,13 IC95% 1,03-
1,24) (p<0,01). Por outro lado, os militares que realizam atividade
administrativa possuem maior razao de chance para se afastar por
lesdes, envenenamentos e outras de causas externas: policiais mili-
tares 124% (OR= 2,24 1C95%: 1,92-2,60) e bombeiros militares 122%
(OR= 2,22 IC95%: 1,35-3,65), quando comparados aos militares que
atuam na atividade operacional (p<0,001).

Quanto a carreira, os pracas da policia militar possuem uma
razao de chance de 4% (OR= 1,04 IC95%: 1,01-1,05) maior para de-
senvolver transtornos mentais e comportamentais quando compara-
dos aos oficiais da instituicao (p<0,0001). Por outro lado, os oficiais
apresentam razao de chance de 120% (OR= 2,20 1C95%: 1,24-3,90)
maior para a manifestagao das doengas do sistema osteomuscular
e do tecido conjuntivo (p<0,01). Nao foram encontradas associagoes
estatisticamente significativas dessa variavel com relagao aos Bom-
beiros Militares (p>0,05).

Os Policiais Militares que recebem entre R$ 4.321,00 — 7.360,00
apresentam razao de chance de 6% (OR= 1,06 1C95%: 1,00-1,13) maior
para os afastamentos por transtornos mentais e comportamentais
e de 15% (OR= 1,15 IC95%: 1,10-1,22) por Outros agravos a saude
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quando comparados aos militares que recebem acima de R$ 7.360,00
(p<0,05). Aqueles que recebem acima de R$ 7.360,00 possuem razao
de chance de 45% (OR= 1,45 1C95%: 1,41-1,60) maior de afastamen-
to por lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de
causas externas (p<0,0001). Ja a razdo de chance dos bombeiros
militares que recebem entre R$ 4.321,00 — 7.360,00 de se afastar
por fatores que influenciam o estado de satide ou contato com os
servigos de saude é 30% (OR= 1,30 IC95%: 1,00-1,67) maior quando
comparado aos que recebem acima de R$ 7.360,00 (p<0,05). Entre-
tanto, os bombeiros que recebem acima de R$ 7.360,00 apresentam
razao de chance de 44% (OR= 1,44 IC95%: 1,12-1,84) maior para se
afastar por lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias
de causas externas (p<0,01).

Quando analisadas as regides catarinenses de atuagao dos mili-
tares, os policiais militares que atuam na regido litoranea possuem
razao de chance de 8% (OR= 1,08 1C95%: 1,04-1,12) maior de se
afastar por lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias
de causas externas comparado aos que trabalham na regiao Serrana
(p<0,0001). Contudo, os policiais militares que trabalham na regiao
Serrana possuem maiores razao de chance para se afastar por doen-
¢as do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo e por Outros
agravos a saude; 22% (OR= 1,22 IC95%: 1,07-1,40) e 26% (OR= 1,26
1C95%: 1,10-1,44), respectivamente (p<0,01). Nos bombeiros militares
ndo houve associagao entre a regido em que trabalha e os agravos
a saude (p>0,05).

5. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os resultados da presente investigagdo mostraram que hd asso-
ciacao entre o afastamento do trabalho por determinados agravos a
satude e as varidveis sdcio ocupacionais como sexo, carreira, renda
e atividade que realiza. Esses resultados sao semelhantes a outros
estudos realizados com policiais militares e bombeiros militares
brasileiros onde ha o predominio de agravos a satide em militares
do sexo masculino, pragas e que atuam no servigo operacional (MI-
NAYO; SOUSA; CONSTANTINO, 2008; SOUZA et al, 2012; LIMA;
BLANK; MENEGON, 2015; ALMEIDA et al, 2017).

Organizagdes em contexto, Sdo Bernardo do Campo, ISSNe 1982-8756 « Vol. 18, n. 35, jan.-jun. 2022 143



Gustavo KLAuBERG PEREIRA; RicELLl ENDRIGO RUPPEL DA RocHA

RoBerTO MORAES CRUZ

(£91-0£0) #%'1-011) (€0'1-6£0) ($2'1-88°0)  (92'1-290) (98°0-0£°0) (62£'1-28°0)  (0%'1-201)  (91°2-89°0) (101-240) puniiag
1 97’1 €90 1 1 840 I w1 171 880
(£0'1-86'0) (£6°0-160) (0£'1-960) (#0'1-¢60)  (01'1-S6'0) (TU'1-%0'1) (€0'1-060)  (£6'0-160)  (90'1-88°0) 80'1-66°0) pounion]
1 760 I I I 80T I 760 I I o
ovIDad
(£0"1-690) (¥8°0-0£°0) (16°0-15°0) (e1°1-980)  ($8'1-T1'D) (09°1-1€'T) O1'1-62°0)  ($0'1-98°0)  (28'1-82°0) (£6'0-6£°0) 00°09¢°2
280, 420, 890 . W A% . 860, . 880 $ op vty
(0£1-260) (ze'1-01'1) (£9'1-00'1) (£0'1-%6'0)  (96'0-94°0) (88°0-28°0) 91'1-260)  (£0'1-26'0)  (T1'1-28°0) (€1°T-001) 00°09¢°2
1 SI'L 0g1 1 $8°0 a80 I 201 1 901 —00'LTET $A
VANAY
(9%'21-1£°0) (821-950) (2£0-21'0) (08'c-2£’0)  (00°€-650) (2T'T-L6'0) (zo's-v20)  (06°c-¥2'1)  (€870-91°0) (z80-620) -
00e a8'0 0€’0 [4 ! I 1¥1 €61 02T 9¢0 9¢°0 o
(00'T-76'0) (20'1-660) (811-86'0) (10'1-860)  (20'1-960) (00'1-86'0) (10'1-660)  (66'0-260)  (€1'1-66°0) (S0T-10T) sy
I 1 1 1 1 1 1 860 1 70T
VIAERIVD
(6£0-2£70) (£90-€50) (01°1-2£70) (11'1-820)  (99¢-¢e1) 019°C-26'T) (12'1-920)  (10'1-22'0)  (L¥'1-05°0) (00T-¥20)
voypSIIUpY
¥s0 090 , 890, £60, we, e, . 830 , 980, 980,
(#2'1-€0'1) (c'Ter'n) (ST'T-56'0) (90T-260)  (56'0-68°0) (£8°0-28°0) #01-26'0)  (£0'T-66°0)  (€1°T-€6°0) (80T-66°0) puoriado
€'t LUT T T 060 #8°0 1 €01 T I )
HAVAIALLY
P P P oo oy (et (80T oot
(901-0€0) (120-5%"0) (¥€'£-5%0) (#€'1-89°0)  (6ST-2¥0) (0T¢-081) (2T'2190)  (8€1-180) -990) (06°0-€50) owiag
£8°0 £8°0 81 660 1 0¥'c 1 901 197 040 o
(I1'1-86'0) (£0"1-20'1) (20"1-26'0) (20'1-26'0)  (S0'1-96°0) (96°0-€60) (€0'1-66'0)  (10'1-46°0)  (00'T-T6°0) (S0°1-00'1) P—
I 701 I I I G660 1 I 960 €01 )
oxds
WID N WD W WD I WD N WID N
SO¥LNO 86Z-00Z 861-00S 66N-00N 661-00:1 THAYIIVA

"L10T — $10T ap oporiad ou ‘vurivjn)) vjuvs ap (INGD) SAVIIIN S0410quiog 2 (N d) SIDIIN SUI110] 24ju2
apnvs v soavi8v sipdioutid so 3 S1wu019vdNI0 3 SVIIULQLUO0II01I0S SPILYSLIJOVIDI SV I4JUI 0VIVIIOSSY *G 1]aqU],

Organiza¢Ges em contexto, Sdo Bernardo do Campo, ISSNe 1982-8756 e Vol. 18, n. 35, jan.-jun. 2022

144



ABSENTEISMO DE Poriciais MILITARES E BOMBEIROS MILITARES DE SANTA CATARINA

Os principais motivos de afastamento do trabalho dos policiais
militares encontrados nesta investigagao também foram encontrados
nos militares do estado vizinho Rio Grande do Sul, cujas maiores
frequéncias de afastamentos foram por lesdes, envenenamentos e al-
gumas outras consequéncias de causas externas (S00-T98) e doencas
do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo (M00-M99) (PINTO,
2010). Um estudo com servidores publicos militares do Estado do
Ceara constatou sob andlise de 38.054 diagndsticos de licencas para
tratamento de satide que as causas mais frequentes de afastamento
eram as doengas dos grupos F, M e Z (CUNHA; BLANK; BOING,
2009).Bravo, Barbosa e Calamita (2016) ao estudarem 285 policiais
militares atendidos na Unidade Integrada de Saude (UIS) da cidade
de Marilia evidenciam que traumas e problemas ortopédicos sao os
problemas de saude que mais levaram os policiais a se afastarem
de suas atividades laborais, predominando os traumatismos em
servigo ou no quartel [exceto em educacgao fisica], traumatismo em
folga, e problemas ortopédicos (dores) sem relagdo precisa com
traumas prévios.

As diferentes atividades profissionais realizadas por policiais
e bombeiros militares associadas aos riscos inerentes da profissao
e aos preceitos do militarismo contribuem para o desenvolvimento
de certos grupos de doengas nessa populagao. Inferimos que esses
fatores relacionados ao trabalho podem explicar as diferencas entre
os agravos a saude encontrados nos policiais e bombeiros militares
devido aos elevados niveis de estresse, jornadas de trabalho longas e
que necessitam do uso da forga, carregar peso e permanecer em pos-
turas forcadas, além do contato com crimes, violéncia e necessidade
da manuteng¢ao da ordem publica (PINTO, 2010; HAN et al., 2018).

No periodo de 2014 a 2017 houve aumento no ntimero de
afastamento do trabalho por doengas do CID-F, CID-M,e Outros
diagnosticos tanto em bombeiros militares como em policiais, em-
bora nestes também houve aumento no numero de afastamento por
CID-S(Tabela 3). A predominancia masculina na profissao policial
e a forte expressao da virilidade, aliado ao alto risco inerente a
atividade, expoe os militares do sexo masculino a maiores chances
de traumas externos (SCHNEIDER; SIGNORELLI; PEREIRA, 2017).
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O ranking das razoes de afastamento do trabalho dos bombeiros
militares do Rio de Janeiro sdao as Doencas Osteomusculares e do
Tecido Conjuntivo (CID-M), as Lesoes, Envenenamentos e Algumas
Outras Consequéncias de Causas Externas (CID-S), os Transtornos
Mentais e Comportamentais (CID-F), Doencas do Aparelho Circula-
torio (CID-J), e na quinta posicao, as Doengas do Aparelho Digestivo
(CID-K) (PIRES; VASCONCELLOS; BONFATTI, 2017). Os diagnos-
ticos relacionados aos demais agravos da categoria “Outros” pode
ter relagdo com os riscos psicossociais do trabalho dos militares, que
auxilia no desenvolvimento de comprometimentos cardiovasculares
(enfartes), respiratdrios (asma), transtornos imunitarios (artrite,
reumatoide), gastrointestinais (tlcera, dispepsia), dermatoldgicos
(psoriase, alergias), além dos transtornos emocionais (sentimento de
inseguranga, ansiedade, medo, fobias, apatia, depressao) e pertur-
bagdes das fungdes cognitivas (LOPES; WAENY; MACEDO, 2018).

Nas analises da variavel sexo foram encontradas associagdes
com afastamento por transtornos mentais e comportamentais,por
lesdes, envenenamentos e outras consequéncias de causas externas
e por outros agravos a saude. Policiais do sexo masculino sdao mais
suscetiveis a diagndsticos associados ao alcool, disttrbios de sono e
estresse (OMS, 2014; GARCI; FREITAS, 2015; BORTOLUZZI, 2016)
o que pode justificar a maior razao de chance para TMC encontrada
nos militares de sexo masculino. Estudos com militares das Forgas
Armadas do Reino Unido e com militares dos Estados Unidos veri-
ficaram associagao entre os transtornos mentais e comportamentais
e o consumo excessivo de alcool (FEAR et al, 2007, STAHRE et al,
2009). O uso abusivo de alcool por policiais brasileiros varia de 5 a
25% enquanto a dependéncia alcodlica variou de 3% a 19,2% nos
estudos brasileiros e internacionais, e estao, geralmente, associados
a estratégia de coping mal-adaptativa, a exposi¢ao a incidentes
criticos, emogdes negativas, transtornos de ansiedade e depressao,
tator social de adaptagao/ajustamento e cultura organizacional
(FERREIRA, 2013).

Em outro estudo compoliciais, os resultados mostraram que o
sono de ma qualidade ou de curta duragao estao associados com
sintomas de estresse, Burnout e depressao (YOO; FRANKE, 2013).
Na pesquisa de Rajaratnam (2011), com 4957 policiais dos EUA e
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Canadd, 40% deles manifestava pelo menos um disturbio do sono,
que implicavam em maiores chances de cometer erro administrativo,
de adormecer ao volante, cometer erro ou violagao da segurancga
atribuidos a fadiga, além de maior incidéncia de desfechos adversos
como descontrole da raiva em suspeitos e absenteismo. Em outra
investigacao que analisou o nivel de estresse através do cortisol
em jovens policiais durante 14 meses apds o inicio do trabalho por
turnos, mostrou que houve modificagdes na secrecao do cortisol,
influenciando nos niveis de estresse dos policiais (LAMMERS;
KERKHOF, 2015). E importante salientar que elevados niveis de
estresse e uso excesso de alcool por policiais militares, em conjunto
com outros fatores, podem aumentar a probabilidade de doengas
cardiovasculares, de acidentes, e afetar o desempenho no trabalho
e as taxas de absenteismo (CHANG, 2015; BARBOSA; ALMEIDA;
AMARAL, 2017).

E necessario considerar que os militares que atuam em ativida-
des operacionais estao com mais frequéncia expostos as intempéries
climaticas e a agentes nocivos para saude encontrados no transito,
em locais insalubres e no contato com grande ntimero de pessoas
nas ocorréncias policiais. O que poderia justificar a maior razao de
chance de afastamento por outros agravos a satide encontrada nos
policiais militares e bombeiros militares que trabalham na ativi-
dade. Os niveis de pressao sonora e ruidos a que os trabalhadores
de ambulancia sao expostos pelo uso da sirene e por causa das
condigdes do transito extrapolam os valores permitidos pela norma
regulamentadora (NR15) (OLIVEIRA et al, 2015).

Os turnos de trabalho dos militares de Santa Catarina sao or-
ganizados por escalas de servigo que varia de acordo com a fungao
exercida pelos militares. E a Lei n®. 16.773 de 30 de novembro de
2015 que regula a jornada de trabalho, cujo expediente adminis-
trativo € cumprindo todos os dias tteis da semana (geralmente no
periodo vespertino) e as escalas do servi¢o operacional intercalam
os turnos e dias de trabalho na semana.

Marqueze, Ulhoa e Moreno (2013) coletaram amostras de
sangue de motoristas que trabalhavam em turnos regulares e de
motoristas de turnos irregulares, e, ao compara-las, encontraram
maiores pressoes arteriais sistolica e diastdlica, e concentragoes
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mais elevadas de colesterol total e LDL-colesterol nos motoristas de
turnos irregulares (ANCOVA, p < 0,05). Em uma revisao integrativa
sobre os efeitos do trabalho noturno na satde dos profissionais,
Azambuja, Diaz e Bottcher (2019) encontraram maior predisposi¢ao
para doencas cardiovasculares, cancer e estresse, ndusea, aumento
da pressao arterial, menor capacidade cardiorrespiratdria, aumento
da gordura abdominal e obesidade, entre outras consequéncias
negativas para a saude dos trabalhadores noturnos. Ja Regis Filho
(2001) chama a atengdo para a presencga de sinais e sintomas da
Sindrome da Ma-adaptagao ao Trabalho em Turnos que, ndo raro,
possui relagdo com disturbios de humor, desordens do sono, do-
engas cardiovasculares e gastrointestinais e aumento de acidentes
e de problemas familiares.

Por outro lado, os militares que realizam atividades adminis-
trativas sao mais suscitdveis aos afastamentos por lesdes, envene-
namentos e outras consequéncias de causas externas (Tabela 4). E
comum a pratica de atividades fisicas como futebol, corrida e arte
marcial no quartel pelos militares de setores administrativos. Die-
men, Pinto e Dick (2019) evidenciaram que 13,9% dos afastamentos
de policiais militares do Rio Grande do Sul foram em decorréncia
da pratica desportiva em horario de servigo no quartel, e ha maio-
res chances de lesdes em razdao da quantidade de dias de futebol
jogados na semana (GONCALVES et al, 2015).

Correr, por sua vez, acaba sendo um esporte muito praticado
por militares das Forcas Armadas e das Forcas Auxiliares brasileiras
devido a necessidade dessa populagao de realizar os Testes de Apti-
dao Fisica (TAF) durante toda a carreira; necessario para (a) ingres-
sar na instituicao, (b) participar de processos seletivos para equipes
especiais, (c) para progressao na carreira e (d) e para outras situa-
¢Oes tipicas da carreira militar. Nesse sentido, a falta de orientagao
profissional adequada na pratica de atividade fisica pode contribuir
para o afastamento dessa populacao; pois a falta de prevencao ou
de orientagdo em exercicios de corrida pode aumentar a chance de
lesdes (SHIROMA et al, 2017). Supdem-se ainda as maiores chances
de sofrer acidentes de transito no deslocamento diario ao quartel,
dada as altas taxas de acidentes de transito encontradas atualmente
no Brasil (LIMA et al, 2019; MALTA et al, 2019).
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Os policiais e bombeiros militares que ganham abaixo de R$
7.360,00 mostraram maiores chances de se afastar por transtornos
mentais e comportamentais, por fatores que influenciam o estado
de saude e o contato com os servigos de satide e por Outros (Tabela
4). De acordo com tabela salarial dos militares estaduais de Santa
Catarina, recebem até R$7.360,00 os postos mais baixos na hierarquia
militar (soldados, cabos e 3°Sargento), enquanto os demais postos
na hierarquia recebem remuneragao superior a esse valor. Esses
trabalhadores fazem parte da carreira de Pracas, cuja variavel foi
associada a maior chance de afastamento por transtornos mentais
e comportamentais, corroborando resultados encontrados em dife-
rentes estudos com amostras similares a desta investigagao (DE LIZ
et al, 2014; LIMA; BLANK; MENEGON, 2015; PEREIRA, 2017). Ja
diagnosticos de patologias cardiovascular e pulmonar, neoplasias,
enfermidades infecciosas e parasitdrias, cirroses e abuso de subs-
tancias e outras mortes evitaveis foram relacionados a indicadores
econdmicos mais baixos, permitindo diversos problemas de satde
e sociais (SALGADO-BARREIRA; ESTANY-GESTAL; FIGUEIRAS,
2014).

Os militares da carreira de oficialato, por sua vez, sao mais
acometidos por doengas do sistema osteomuscular e do tecido
conjuntivo, pois exercem essencialmente fung¢des administrativas,
estratégicas e de comando e necessitam permanecer sentados em
reunides e em atividades gerenciais por horas (RICCIO, 2017). E
necessario também destacar a associagao dos afastamentos por
lesdes, envenenamentos e outras consequéncias de causas externas
nos militares com renda acima de R$ 7.360,00, que ocupam posi¢ao
hierdrquica superior e, essencialmente, realizam atividades admi-
nistrativas, o que pode ter relacdo com os agravos mencionados na
discussao acerca da varidvel “atividade administrativa”.

Ha ainda evidéncias de efeitos do clima na saude (RIBEIRO;
PESQUERO; COELHO, 2016). Os maiores indices de afastamento
do trabalho por diagnésticos do grupo M e de pelos categorizados
em Outros nos policiais que atuam na regiao serrana podem ter
relagdo com as atividades que realizam nas condig¢oes climaticas
serrana, com repercussoes para articulacoes e sistemas circulatorios
e respiratorios. Em um estudo realizado em uma cidade serrana
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de Santa Catarina foi evidenciado o aumento e agravo de doengas
respiratdrias e circulatdrias nos meses mais frios, especialmente na
parcela da populacao mais expostas e com menos recursos para
enfrentar episodios de temperaturas mais baixas (SILVEIRA, 2016).
Os policiais militares que trabalham no litoral estao mais expostos
aos maiores indices de violéncia em grandes centros urbanos, tipica-
mente encontrados em regides litoraneas do Brasil, onde ha diversas
consequéncias a satde decorrentes da exposigao direta ou indireta
a violéncia como lesdes fisicas, acidentes e morte (FAIRBROOK,
2013), o que poderia justificar as maiores chances de afastamento por
lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas
externas (S00-T98). Sao necessarios, nesse sentido, estudos sobre o
uso de Equipamentos de Protecao Individual essenciais para as di-
ferentes regides de atuagao voltado para prevencao do adoecimento
e do afastamento do trabalho por motivo de saude.

As condig¢bes do ambiente de trabalho dos militares somadas
ao uso de equipamentos precarios, posturas viciosas e inadequadas,
repetitividade, ritmo de trabalho e uso da forga implicam na saude
fisica e mental desses trabalhadores (DO VALE et al, 2015; LOPES;
WAENY; MACEDO, 2018). A falta de acesso a um servigo de satde
ocupacional bem estruturado afeta a segurancga e satide dos militares
(SANTOS; ALMEIDA, 2016). Torna-se relevante, portanto, distin-
guir os agentes nocivos a saude dos militares para verificar jus de
beneficios pecunidrios e de trabalho e do uso de estratégias ainda
incipientes para prevencao de doengas nessa classe de trabalhadores
como pouco uso de agentes terapéuticos para tratar perturbagoes
do sono e a permissao de “sonecas” durante o horario de trabalho
(REGIS FILHO, 2001).

6. CONSIDERACOES FINAIS

A populagao investigada neste estudo possui risco laboral eleva-
do e necessita de especial atengdo por parte das instituicdes devido
ao aumento de namero de afastamentos do trabalho no decorrer
dos anos. A partir de um referencial tedrico-metodoldgico pautado
na epidemiologia foi possivel identificar padrdes de ocorréncia,
distribui¢do e determinantes das principais causas de absenteismo
de policiais militares e bombeiros militares de Santa Catarina.
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Existe relagao entre o absentismo destes profissionais com fato-
res sdcio ocupacionais como sexo, carreira, institui¢do que atuam e
atividade que realizam. Ter clareza desta relagao permite reorganizar
contingéncias mais favoraveis ao processo de trabalho e modifica-lo
em razao da manutencdo da satde desses profissionais.

Futuras investigagdes podem buscar estabelecer outras associa-
¢Oes impossibilitadas neste estudo pela falta de varidveis no banco
de dados disponibilizado como o estado civil, a escolaridade, a
idade e o tempo de servigo na institui¢do, o que permitira andlises
importantes para maior compreensao do absenteismo da populacao
estudada. Sao relevantes também estudos capazes de produzir in-
formagoes de carater qualitativo, especialmente sobre as condigdes
associadas aos diagndsticos e as situagdes psicossociais que culmi-
naram no absenteismo.

Por fim, destaca-se a importancia da existéncia nas organiza-
¢Oes estudas de um banco de dados com as varidveis preditoras
do absentismo visando a produgdo de informagdes precisas e
suficientemente organizadas para andlises voltadas a prevengao e
promocgao de satide. Sugere-se também o monitoramento da satde
da populagao estudada em momentos distintos da carreira para o
aumento da compreensao do fendomeno satide no ambito do trabalho,
0 que permite orientar processos e praticas estratégias de gestao
nas instituigoes.
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