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RESUMO

Conforme evidenciam importantes estudos nacionais e estrangeiros, os policiais estdo entre as
categorias profissionais com maior risco de morte por suicidio. Destarte, algumas instituicdes
de seguranca publica vém primando pelo acolhimento de seus profissionais de forma
humanitaria e terapéutica, por meio de equipes multidisciplinares voltadas para 0 combate a
esse risco vital. Para tal desempenho, a literatura apresenta competéncias a serem desenvolvidas
pelos profissionais de atendimento médico e psicossocial, que atua sob diversas disciplinas. O
presente estudo tem como objetivo geral investigar como vém sendo desenvolvidas as
competéncias profissionais do Departamento de Amparo Médico e Psicossocial (Damps), da
policia judiciaria cearense, considerando-se a necessidade de oferta de servicos de salide mental
para a prevencao ao suicidio policial. A pesquisa tem ainda trés objetivos especificos, a saber:
identificar protocolos internos exercidos pelo Damps para a prevencdo e andlise de
cometimentos de ordem psiquica ou psicoldgica dos policiais civis, visando a sua realocacdo
para maior efetividade do servico publico essencial, sem solucdo de continuidade; verificar a
percepcdo da equipe do Damps quanto ao desenvolvimento e exercicio das competéncias
comunicativas, de cuidado, sociopoliticas, pessoais, cognitivas, comportamentais, atitudinais
e de autoeficacia na prevencao ao suicidio dos policiais civis; e evidenciar a adequagao dessas
competéncias para lidar com a prevencdo ao suicidio e as eventuais situacdes de ordem a afetar
a saude mental dos policiais civis. O presente estudo se caracteriza como uma pesquisa de
abordagem qualitativa, de natureza exploratoria e descritiva, na qual se procura investigar o
desenvolvimento de competéncias, os protocolos de atendimento e o acolhimento institucional,
com vistas a prevencdo ao suicidio policial, sobretudo ap6s a pandemia de Covid-19. Utilizou-
se como instrumento de coleta dos dados uma entrevista semiestruturada, aplicada junto aos
profissionais do Damps que acolhem os policiais. O recorte temporal dos estudos nacionais das
competéncias tem seu marco inicial apds a reforma psiquiatrica brasileira. J& os estudos
internacionais, em 2022, referem-se a mortandade ocorrida e as situacdes de lockdown que
alteraram significativamente a saide mental das pessoas. 1sso se da em especial com aqueles
que tiveram que trabalhar mesmo em meio a pandemia, por prestarem um servigo necessario e
ininterrupto de seguranca publica. De forma geral, a pandemia jogou luzes sobre a questdo da
salde mental e da consequéncia funesta do suicidio. Constatou-se que as competéncias
estudadas sd@o desenvolvidas pela equipe multidisciplinar do Damps, com énfase no
acolhimento, que perpassa todos 0s aspectos do atendimento. Evidenciou-se que embora o curso
de gatekeeper ndo seja de todo conhecido, a atuacéo e a formagéo dos profissionais trazem as
caracteristicas do “guardido da vida”. Neste estudo de caso unico, procedeu-Se a analise de
cada uma das competéncias implementadas no Damps por meio de uma escala avaliativa,
distribuida nos graus Muito Critica, Critica, Pouco Critica e N&o Critica. Todas as competéncias
sdo amplamente desenvolvidas pelo Damps, que merece legitimidade, divulgacdo de seus
servigos e ampliacdo de sua equipe para atendimento das demandas policiais.

Palavras-chave: Prevencgdo ao suicidio policial. Saude mental. Gestdo de pessoas.
Desenvolvimento de competéncias.



ABSTRACT

As Brazilian and foreign studies show (Minayo, 2005; Miranda et al., 2016; Sousa,
2016; Hofmann; Glaesmer; Przyrembel; Wagner, 2021; Pinto et. al, 2021; Hawgood;
Woodward; Quinnett; Leo, 2022; Pereira; Silva; Felgueiras; Queirds, 2023), police
officers are among the professions with the highest risk of death by suicide. Therefore,
public security institutions have been striving to welcome their professionals in a
humanitarian and therapeutic way through a multidisciplinary team for this vital fight.
For this performance, the literature presents skills to be developed by the service
professionals of the team who work under different disciplines. The general objective
of this work is to investigate how the professional skills of the medical and psychosocial
support team (DAMPS) of the Ceara judicial police are being developed, considering
the needs for providing mental health services to prevent police suicide. The research
has three specific objectives, namely: to identify internal protocols carried out by
DAMPS for the prevention and analysis of mental or psychological disorders of civil
police officers, aiming at their reallocation for greater effectiveness of the essential
public service, without a continuity solution; Verify the perception of the DAMPS team
regarding the development and exercise of Communicative, Careful, Sociopolitical and
Personal competencies, in addition to Cognitive, Behavioral, Attitudinal and Self-
efficacy in preventing suicide among civil police officers and; Highlight the adequacy
of these skills to deal with suicide prevention and possible situations that may affect
the mental health of civil police officers. The present study is characterized as research
with a qualitative approach, of an exploratory and descriptive nature, which seeks to
investigate the development of skills, care protocols and institutional reception with the
aim of preventing police suicide, especially after the Sars pandemic. -Covid. A semi-
structured interview was used as a data collection instrument applied to DAMPS
professionals who receive police officers. The time frame for studies of national
competencies occurs after the Brazilian psychiatric reform. International
competencies, in 2022, refer to the deaths that occurred and the lockdown situations
that significantly altered people's mental health. This is especially true for those who
had to work even in the face of this pandemic, for providing a necessary and
uninterrupted public safety service. In general, the pandemic has shed light on the
issue of mental health and the dire consequences of suicide. It was found that the skills
studied are developed by the multidisciplinary team with an emphasis on welcoming
that permeates all aspects of care. It was evident that although the gatekeeper course
is not well known, the performance and training of professionals brings the
characteristics of the guardian of life. In view of the single case study, each of the
competencies carried out in the department was analyzed on a scale of Very Critical,
Critical, Little Critical or Not Critical. From an experience point of view, all skills are
widely developed by DAMPS, which deserves legitimacy, publicity of its services and
expansion of its team to meet the demands of police officers.

KEYWORDS: Police suicide prevention. Mental health. People management. Skills
development.
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1 INTRODUCAO

A guisa de prolegdbmenos, esclarece-se que a aplicacdo de direitos
humanos deve ocorrer de forma universal; isto €, abrangendo todas as pessoas
indistintamente, de forma absoluta, sem ressalvas. Dentre os direitos humanos mais
fundamentais, o direito a vida é pressuposto para se exercer todos 0s outros, em
respeito a dignidade humana (Sarlet, 2007), que também deve ser assegurada pelas
organizacoes policiais (Vale, 2019).

Ha séculos, a profissdo policial figura como uma das mais estressantes,
devido a caracteristicas como imprevisibilidade, perigo e exigéncias que diariamente
enfrentam os servidores dessa categoria. 1sso leva ao risco crescente de abalar sua
saude mental, sobretudo ap6s estarem na linha de frente do combate a pandemia da
Covid-19 e consequente e estressante sobrecarga de trabalho (Pereira et al., 2023).

Pereira et al. (2023) explicam que, devido a essa situacéo, tem crescido
significativamente o niUmero de policiais que cometem suicidio.

Logo, a equipe que realiza o acolhimento da categoria dos policiais civis
diante de acometimentos de ordem mental, fisica ou psiquica a que esses
profissionais estdo diuturnamente expostos, deve estar sempre preparada para
atender as peculiaridades do labor. Para tanto, devem desenvolver competéncias

imprescindiveis, com vistas a evitar o autoexterminio policial (Hofmann et al., 2021).

1.1 Contextualizando o tema

De acordo com relatério expedido pela Organizacdo Mundial de Saude
(2020), mais de 800.000 pessoas tiram a propria vida a cada ano. Como mencionado
por Solin, Tamminen e Partonen (2021), cada morte por suicidio equivale a 20 atos
de tentativa. Tais mortes autoimpostas ocorrem em todas as faixas etarias, culturas e
grupos populacionais (Hawgood et al., 2022).

Importantes estudos mostram que todo suicidio impacta tanto em nivel
individual quanto em ambito social, sendo que uma morte por suicidio afeta cerca de
60 pessoas, incluindo parentes, amigos, vizinhos, colegas de escola e colegas de
trabalho (Hawgood et al., 2022). Por conseguinte, as pessoas enlutadas em
decorréncia do suicidio de parentes ou amigos apresentam elevado risco de ser

afetadas por acometimentos de saude mental, como, por exemplo, a depressao
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(Hofmann et al.,, 2021). Isso, pois, implica custos financeiros para a familia
sobrevivente e para o Estado, bem como a perda de rendimentos, como o0s
decorrentes de licenca por adoecimento, com fardos significativos (Hawgood et al.
2022).

Contudo, quanto ao suicidio de profissionais da seguranca publica, o tema
€ bastante delicado, e as mortes sdo mais agravadas, conforme constatam pesquisas
nacionais e estrangeiras, apés a pandemia de Covid-19 (Hawgood et al., 2022;
Hofmann et al., 2021; Minayo, 2005; Miranda et al., 2016; Pereira et al., 2023; Pinto
et. al, 2021; Sousa, 2016).

A Constituicdo Federal (Brasil, 1988) aponta diversos direitos e garantias
fundamentais destinados a todos os cidadaos. Logo no caput do art. 5°, evidencia-se
que “todos sdo iguais perante a lei”. Assim, o policial também é contemplado por esse
artigo da Carta Magna, tal como qualquer outro cidadédo que deve gozar de todos 0s
beneficios previstos em lei, inclusive, e principalmente, a inviolabilidade do direito a
vida.

A vida humana se caracteriza como bem ou valor que merece maior
protecdo do Estado. Isso ocorre pelo fato de ser condicdo sine qua non para que sejam
usufruidos os direitos assegurados no Texto Constitucional, assim como todas as leis
gue regem o ordenamento juridico nacional no atual Estado Democratico de Direito
(Brasil, 1988; Oliveira, 2023).

Todo policial possui vulnerabilidades, sendo passivel de sofrer violéncias e
colapsar durante condutas autolesivas e autopunitivas. Essa autopuni¢ao pode chegar
ao extremo de ele tirar a prépria vida. Os indices estatisticos de suicidio entre policiais
sdo maiores do que na populacdo em geral (Miranda et al., 2016; Pinto et al., 2021;
Sousa, 2016). Diante dessa vulnerabilidade, evidencia-se que os policiais também séo
detentores e multiplicadores de direitos humanos, havendo o dever de ser-lhes
resguardadas a integridade, a vida e a saude (Sousa, 2016). Destarte, esse dever de
valorizacéo, associado a protecao de suas vidas, estende-se ao Estado, que também
deve fornecer o servico publico mais eficiente para a sociedade (Barreto, 2019; Sousa,
2016).

As manifesta¢des suicidas advindas do universo policial sdo a cada dia
mais frequentes. E recorrente a veiculacéo de noticias sobre a morte de policiais em
decorréncia do suicidio, e as medidas preventivas por parte das instituicdes ainda sao

escassas e insuficientes (Sousa, 2016). De acordo com Sousa (2016), a pratica do
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suicidio é multifatorial, resultando de uma interacdo de fatores bioldgicos,
psicolégicos, genéticos, sociais, culturais e ambientais. O combate ao suicidio
relacionado ao ambiente de trabalho pressupde conhecimento sobre suas causas e
evitabilidade (Couto; Oliveira; Sousa 2021; Organiza¢cdo Mundial de Saude, 2014;
Pinto et al., 2021).

Isso ocorre na medida em que se cuida apropriadamente desses servidores
publicos, que também tém familia e prestam relevante papel social ha policia judiciaria
cearense, beneficiando tanto a comunidade quanto as proprias forgas policiais. No
desenvolvimento desta pesquisa, ha evidentes contribuicdes esperadas para o campo
académico e para a pratica policial.

Desde fevereiro de 2023, até a elaboracdo da presente pesquisa, a busca
sobre competéncias e prevencéo ao suicidio policial civil ndo encontrou nenhum artigo
especifico correspondente em plataformas como Google Académico, SciElo, Spell,
Academia.Edu e Portal Capes. Foram procuradas palavras-chave como “prevengao’,
“suicidio policial”’, “desenvolvimento de competéncias”, “equipes multidisciplinares”,
sem se encontrar algo escrito diretamente sobre esses temas. Contudo, ha trabalhos
gue tangenciam esses assuntos, e que, por isso, foram utilizados como fontes de
pesquisa. Ha muitos temas correlatos, tratados em artigos académicos sobre acdes
em saude direcionadas para policiais em diversos estados brasileiros, como na Bahia,
em Goias, Pernambuco e Santa Catarina, que fundamentam a estrutura deste estudo.

Outros artigos e dissertacdes reforcam que o suicidio deve ser enfrentado
de forma geral, porém poucos versam sobre o autoexterminio policial
especificamente. No que tange as competéncias, os temas sdo segmentados para as
diversas profissbes, como assistentes sociais, psicologos, psiquiatras e enfermeiros
gue atuam em equipe nas policias civis.

Leciona Vale (2019) que a atuagdo da policia deve se dar no Estado de
Direito em servico da comunidade, com honestidade, responsabilizacéo e respeito a
dignidade da pessoa humana. O principio-mor da “dignidade da pessoa humana”
serve de vetor axiologico apto ao fortalecimento do Estado Democratico de Direito,
por contribuir para a mudanca dos paradigmas quanto ao pensar policial, vista pelo
prisma da estrita legalidade. Dai, pode-se chegar a correcdo de falhas em atuacdes
dos profissionais que fazem parte da for¢ca de seguranca por meio da aplicabilidade,
em suas formacdes, de um amplo conhecimento da doutrina juridica concernente aos

direitos humanos (Vale, 2019). Isso destina-se aos cidadédos enquanto sociedade,
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assim como aos proprios policiais que colaboram para os trabalhos de seguranca
publica.

Diante do incremento da prética de suicidio no meio policial, surge a
necessidade de se realizar um estudo minucioso dos fatores que levam a
desencadear esse problema (Pinto et al., 2021), com prevencdo e inclusive
acolhimento aos enlutados (Sousa, 2016), em nome da dignidade humana (Brasil,
1988). Para tanto, e por causa dessa mesma dignidade, os profissionais do
acolhimento que atendem a esses policiais devem desenvolver algumas
competéncias especificas (Pinto et al., 2021; Silva; Tavares, 2003).

A presente dissertacdo envolve as competéncias de que se revestem 0s
profissionais que previnem e combatem o suicidio policial. Evidentemente, o assunto
deve ser enfrentado como um grande desafio, caracterizado como sendo um
problema de saude publica resultante de multiplos fatores (Couto; Oliveira; Sousa,
2021; Organizacao das Nacdes Unidas, 1948; Organizacdo Mundial de Saude, 2014;
2020).

Essas competéncias, por sua vez, devem ser trabalhadas de forma
interdisciplinar no acolhimento policial, envolvendo o raciocinio indutivo (Silva;
Tavares, 2003). Conforme explicam Silva e Tavares (2003), competéncias sdo um
conjunto de conhecimentos ou saberes somado a habilidades inerentes a pratica do
trabalho, associado também as atitudes, pois sao noc¢des relativas a sabedoria da
pessoa. Portanto, explicam os dois citados autores que as competéncias referem-se
a algo intrinseco ao trabalho ético e de qualidade, realizado por meio da cooperacao,
da solidariedade e da participagdo nas decisbes. Nesse esteio, os dois citados
estudiosos categorizam-nas em quatro principais grupos: comunicativas, de cuidado,
sociopoliticas e pessoais (Silva; Tavares, 2003). Por seu turno, alguns autores
estrangeiros asseveram outros quatro grupos de competéncias, a saber: cognitivas,
comportamentais, atitudinais e de autoeficacia (Hawgood et al., 2022; Pereira et al.,
2023).

Tais competéncias sempre se manifestam por meio de comportamentos
observaveis, trazendo consigo 0s conhecimentos tecnoldgicos, as bases cientificas e
instrumentais dessas tecnologias, atitudes e valores inerentes a realizacdo do
trabalho, sobretudo em relacéo ao delicado campo da saude mental (Silva; Tavares,

2003) qualificado pela oferta do servi¢co na seguranca publica brasileira (Sousa, 2016).
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Avalia-se a produtividade de uma organizacdo considerando-se a
gualidade de vida e o bem-estar de seus colaboradores, independentemente de sua
natureza, se publica ou privada. Devido ao trabalho investigativo, ao estresse
ordinario, ao grau de responsabilidade e as pressdes cotidianas relacionados a
atividade policial, ndo raro os policiais podem padecer de acometimento de doencas
gue os levam ao afastamento laboral ou a diminuicdo da eficiéncia (Miranda et al.,
2016). Isso potencializa o agravamento de males fisicos, assim como de males
emocionais, que podem levar ao ato extremo de se tirar a propria vida.

A Policia Civil do Estado do Ceara (PCCE) € uma instituicdo de seguranca
publica permanente, com previsdo constitucional. Trata-se de uma organizacao
publica que auxilia o Poder Judiciario na investigacao criminal, sendo garantidora dos
direitos humanos, da democracia e da paz social, e formada por homens e mulheres
gue cumprem a lei e efetivam direitos (Ceara, 2022 a). Nesse diapasao, a PCCE deve
ofertar aos seus integrantes todas as condi¢cdes necessarias ao bom desempenho de
suas func¢des em prol da sociedade a que serve. E uma pessoa juridica formada por
seres humanos que laboram em seus quadros, devendo primar pela sua saude e
qualidade de vida, por estar diretamente vinculada a oferta de servico publico (Brasil,
1988; Ceara, 2022 a).

Além de garantir o direito fundamental a saude, o Estado também deve se
importar com o bem-estar dos colaboradores, o que inclui os servidores que realizam
servigos publicos (Brasil, 1988). Esse conjunto de saude, bem-estar e eficiéncia na
oferta do servi¢co publico tem sido foco da atual gestdo estratégica corporativa na
PCCE (Ceara, 2017). Ocorre que, por décadas, outros gestores priorizaram
investimentos em materiais, em detrimento de politicas de valorizacdo do policial
engquanto ser humano (Miranda et al., 2016).

Com relagéo a isso, verifica-se uma mudanca de cunho paradigmatico nas
gestdes policiais no Brasil e no mundo, que primam mais pelo aspecto relacionado ao
policial enquanto ser humano e sua saude de forma holistica (Minayo, 2005). Essa
mudanca no tratamento da saude mental também se evidenciou sobretudo apos a
reforma psiquiatrica brasileira ocorrida em 2001 (Lei n® 10.216, conhecida como Lei
da Reforma Psiquiétrica, Lei Antimanicomial e Lei Paulo Delgado), que valoriza o
atendimento primario em equipe multidisciplinar, que deve possuir competéncias

especificas (Silva; Tavares, 2003).
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Em qualquer tipo de gestdo policial, porém, ha de se destacar as
competéncias que devem nortear a equipe multidisciplinar. Esses profissionais
interdisciplinares devem atuar no tratamento de policiais que procuram suporte para
saude mental, sobretudo para a prevencdo ao suicidio. Nesse caso, a referéncia da
pesquisa deu-se conforme estudo nacional desenvolvido por Silva e Tavares (2003),
bem como com base na literatura estrangeira (Hawgood et al., 2022; Hofmann et al.,
2021; Pereira et al., 2023).

Pontuam-se, por meio dessas pesquisas em ambitos nacional e
estrangeiro, questdes como competéncias para prevencdo, resultando como
orientacdes que visem a assessoria da gestao superior. Para tanto, consideram-se
abordagens como a readaptacdo administrativa, sobretudo apdés a pandemia de
Covid-19 (Pereira et al., 2023).

Martins (2021) e Pinto et al. (2021) explicam que a realidade de trabalho
vivenciada pelos policiais em ambientes de risco, inseguranca e pressao interfere em
sua vida pessoal, com real possibilidade de adoecimento. No tocante a tal aspecto,
esses mesmos estudos apontam que as mortes por suicidio matam mais do que o
combate em servico, tendo essa problematica relacdo diretamente proporcional a
desidia estatal. Esse dado também é constatado internacionalmente, tal como nos
Estados Unidos da América e na Europa (Hofmann et al., 2021).

Para enfrentar essa situacdo, a PCCE desenvolveu um departamento
especifico destinado, precipuamente, ao favorecimento do bem-estar dos servidores
da instituicdo. O Departamento de Amparo Médico e Psicossocial (Damps) realiza
trabalho preventivo e educativo, e, quando necessario, promove intervencoes
terapéuticas junto a policiais civis, servidores e seus parentes, realizando o
acolhimento e os encaminhamentos necessarios.

Ademais, o Damps mantém uma creche-escola destinada aos filhos de
servidores na faixa de dois a cinco anos de idade a época desta pesquisal. Esse
equipamento também dispde de equipe formada por diferentes profissionais, para
cuidar das criancas, filhos e filhas de servidores.

Diante desse quadro, torna-se imprescindivel a sensibilidade dos gestores

para averiguar o desenvolvimento das competéncias apontadas pela 6tica dos

1 A creche situava-se na Rua Monteiro Lobato, n° 72, no Bairro de Fatima, em Fortaleza, em pleno
funcionamento. A época em que este trabalho era redigido, em janeiro de 2024, a creche se encontrava
em recesso escolar.
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estudos, conforme Silva e Tavares (2003), bem como por pesquisas estrangeiras,
especialmente a de Hawgood et al. (2022). Isso abrange a comunicacao necessaria,
além das competéncias comunicativas, de cuidado, sociopoliticas, pessoais,
cognitivas, comportamentais, atitudinais e de autoeficAcia na formacdo de
gatekeepers (GKs), por meio de treinamento (GKT) para atuar nessa equipe
institucional.

O GK deve estar estrategicamente qualificado para reconhecer uma
pessoa em crise, identificar sinais comportamentais de alerta de risco de suicidio, e
encaminhar pessoas para ajudar e realizar quaisquer outras capacidades adicionais
gue possam ajudar individuos angustiados (Hawgood et al., 2022).

Quanto a presenca dos GKs, Hawgood et al. (2022) distinguem os GKs
comunitarios dos GKs profissionais. Os primeiros sao pessoas dentro da comunidade
com probabilidade de encontrar individuos em risco (por exemplo, lideres
comunitarios, professores, sacerdotes e mesmo colegas de trabalho). Os GKs
profissionais sédo especialistas em saude, ou exercem outras funcdes nessa area, e
gue podem enfrentar riscos pessoais por meio de seu papel como trabalhador da
saude. Os integrantes da equipe multidisciplinar que acolhe os policiais civis estariam,
pois, caracterizados como GKs profissionais. Mas nada impede que cursos e
treinamentos venham a formar multiplicadores de GKs comunitarios. Concluem os
estudiosos que esse treinamento, porém, varia de acordo com as necessidades e o
nivel de educacéao de seu publico (Hawgood et al., 2022).

Nessa classificacdo, saliente-se ainda que os GKs comunitarios exigem
mais um foco de “identificar e encaminhar’, em oposi¢cao a “avaliacdo de risco,
formulacéo e respostas de tratamento”, dados os limites do papel e do contexto em
gue operam (Hawgood et al., 2022, p. 517).

Em todos os casos, os GKs promovem uma “cultura de competéncia”. Os
objetivos comuns do treinamento dos GKs (ou gatekeepers training 0 GKT) incluem
aumentar o conhecimento, atitudes e habilidades na identificacdo de pessoas em risco
de suicidio, melhorar a capacidade de identificar e responder a pessoas em crise,
além de facilitar a busca de ajuda e/ou encaminhamento (Hawgood et al., 2022).

Ademais, respeitar essas diferentes necessidades, primando pela
dignidade da pessoa humana e considerando os direitos humanos, garante
sustentabilidade a organizacdo. Dantas et al. (2022) explicam que as organizacdes

abracam a sustentabilidade na medida em que aumenta a conscientizagdo da
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sociedade acerca de questdes sociais, responsabilidade social, ética em busca da
transparéncia em suas acdes, nao se restringindo apenas a questdo ambiental.

Sob o enfoque internacional, qualquer organizacdo que prima pela
sustentabilidade deve respeitar o aspecto social. Isso abrange o respeito aos direitos
humanos e resiliéncia, que também estdo presentes nos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentaveis (ODS), previstos na Agenda ONU 2030, que se
direciona a todas as organizacdes, independentemente de se caracterizarem como
publicas ou privadas (Dantas et.al., 2022). Tal sustentabilidade organizacional se
evidencia, pois, no desenvolvimento das oito categorias de competéncias extraidas
das doutrinas nacional (Silva; Tavares, 2003) e estrangeira (Hawgood et al., 2022)
para o acolhimento dos policiais enquanto destinatarios de dignidade e direitos (Brasil,
1988).

1.2 Problema de pesquisa

Nesse sentido, e com base nas consideracdes iniciais, o presente estudo
traz consigo a seguinte problemética: Como ocorre o desenvolvimento das
competéncias profissionais da equipe de amparo médico e psicossocial da policia
judiciaria cearense?

Espera-se que a resposta a questdo ora apresentada estabeleca uma
descricdo ampla das competéncias profissionais imprescindiveis para o atendimento
preventivo aos policiais civis. Essas competéncias foram extraidas das doutrinas
nacional e estrangeira, visando a melhoria do servigo ofertado aqueles policiais que
procurarem o Damps no que concerne a sua saude mental.

Toda esta pesquisa € voltada para, além da saude em sentido holistico,
evitar o ato extremo. Ademais, visa também, e primordialmente, a possibilitar a melhor

assessoraria aos gestores nas decisdes da organizacgéo policial.
1.3 Objetivos
A seguir, sao delineados os objetivos geral e especificos que norteiam o

desenvolvimento desta pesquisa, e que buscarédo responder a questado sobre a qual

se debruca este estudo.
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1.3.1 Objetivo geral

O presente trabalho tem como objetivo geral investigar o desenvolvimento
das competéncias profissionais da equipe de amparo médico e psicossocial da policia
judiciaria cearense, considerando-se as necessidades de oferta de servi¢cos de saude

mental para a prevencao ao suicidio policial.

1.3.2 Objetivos especificos

Com vistas a consecucédo do objetivo geral, foram definidos trés objetivos
especificos, a saber: (i) identificar os protocolos internos exercidos pelo Damps para
a prevencdo e analise de acometimentos de ordem psiquica ou psicolégica dos
policiais civis, visando a sua realocacdo para maior efetividade do servigo publico
essencial, sem solucédo de continuidade; (ii) verificar a percepc¢éo da equipe do Damps
quanto ao desenvolvimento e exercicio das competéncias comunicativas, de cuidado,
sociopoliticas e pessoais, cognitivas, comportamentais, atitudinais e de autoeficacia
na prevencdo ao suicidio dos policiais civis; e (iii) evidenciar a adequacao dessas
competéncias para se lidar com a prevencao ao suicidio e as eventuais situacdes de
ordem a afetar a salde mental dos policiais civis, notadamente apds a pandemia de
Covid-19.

1.4 Pressupostos

O estudo parte de trés pressupostos principais, a saber:

(P1) Ha protocolos internos exercidos no Damps para a prevencao e
analise de acometimentos de ordem psiquica ou psicolégica dos
policiais civis cearenses, 0s quais sao conhecidos e praticados pelos
profissionais que acolhem os policiais com vistas a sua saude,
holisticamente entendida conforme a Organiza¢cdo Mundial de Saude.

(P2) Na equipe multidisciplinar ocorre o desenvolvimento e exercicio das
competéncias comunicativas, de cuidado, sociopoliticas e pessoais,
estudadas academicamente em ambito nacional, sobretudo apds a
reforma psiquiatrica brasileira. Essa mesma equipe também

desenvolve as competéncias cognitivas, comportamentais, atitudinais
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e de autoeficacia, conforme estudado internacionalmente apos a
pandemia de Covid-19, na prevencao ao suicidio dos policiais civis
junto a equipe do Damps.

(P3) As competéncias profissionais da equipe do Damps devem ser
adequadas para lidar com a prevencado ao suicidio e as eventuais
situacbes de ordem a afetar a saude mental dos policiais civis,
notadamente apds a pandemia de Covid-19, valorizando a vida dos

policiais.

1.5 Justificativa

E evidente a importancia desta pesquisa para a sociedade cearense em
geral, jA que o presente estudo pode ajudar a melhorar o acolhimento dos policiais
gue dele precisam. Como consequéncia, elevam-se a eficacia, a transparéncia e a
melhoria do servico publico da seguranca publica investigativa, que auxilia a justica
criminal.

Ressalta-se que os resultados podem preencher a lacuna identificada na
literatura, além de fornecer achados para o aprimoramento das politicas e préticas da
policia judiciaria cearense. Tais desfechos também podem contribuir para o debate
académico sobre seguranca publica, cotejando-se o tema com estudos nacionais e
estrangeiros.

Reforca a importancia do estudo o que se encontra insculpido no art. 1°, 1ll,
da Constituicdo Federal: a dignidade da pessoa humana, que confere fundamento de
existéncia a Republica Federativa brasileira. Portanto, todas as leis nacionais,
politicas publicas e todo o atuar do Estado brasileiro devem pautar-se por isso
(Barreto, 2019; Brasil, 1988). A dignidade humana constitui um dos principios
basilares do ordenamento juridico nacional, a ser realizado pelo poder publico,
destinando-se a todos os seres humanos, universalmente (Vale, 2019).

Justifica-se, também, dada a escassez de estudos sobre a saude mental
especificamente dos policiais civis, que estes sdo expostos a situacdes de pressao,
estresse, violéncia e sofrimento psiquico, consoante pesquisado em plataformas
académicas digitais, como demonstrado. Busca-se preencher a lacuna identificada na
literatura, e fornecer achados de pesquisa. Faz-se necessaria, portanto, a busca

cientifica por estratégias e iniciativas no campo das competéncias em saude mental,
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conforme parametros internacionais (Organizacdo Mundial de Saude, 2014,
Organizacdo das Nacdes Unidas, 1948) e em observancia a legislagcdo nacional
(Brasil, 1988; 1990), aplicada por equipe multidisciplinar que realiza diretamente o
acolhimento em policiais civis que buscam amparo médico e psicossocial na
prevencao ao suicidio. Para tanto, o presente estudo busca as bases tedricas de Silva
e Tavares (2003) e Hawgood et al. (2022).

Ademais, de forma empirica ou prética, o presente estudo se justifica pela
percepcao da mudanca paradigmatica da gestdo, que passa a considerar a eficiéncia
advinda da correlacdo entre satisfacdo e o sentido laborativo com a produtividade
(Ceara, 1993), valorizando a pessoa do policial (Miranda et al., 2016). Tal eficiéncia
reflete-se na qualidade do servico publico, o que culmina na diminuicdo do
afastamento funcional por acometimentos de ordem fisica ou psiquica, valendo-se
inclusive de institutos administrativos para se adequar a realidade do servidor ao
servico (Di Pietro, 2002). Fundamental esclarecer a importancia do desenvolvimento
de competéncias para a gestéo lidar com as peculiaridades de cada servidor, tomando
decisdes racionais e, ao mesmo tempo, sensiveis, que devem se adequar a realidade,
bem como as necessidades do servico publico, sempre em respeito a dignidade
humana (Vale, 2019).

Eis, portanto, um grande desafio dos gestores policiais: desenvolver
competéncias que acolham os policiais que delas necessitem, e maximizar o potencial
dos servidores, alocando-os em posi¢cles estratégicas, sempre no melhor interesse
para a oferta do servico publico.

Pelo prisma social, a pesquisa colhe resultados que podem contribuir para
a capacitacao da equipe multidisciplinar que cuida da formag¢do e manutencdo de
policiais, que prestardo servigo publico de forma mais eficiente, tanto salvando vidas
quanto poupando as suas proprias, na prevencao ao autoexterminio (Miranda et al.,
2016). Preserva-se a vida dos policiais e, por consequéncia, a de suas familias e da
sociedade que os cercam.

Justifica-se também pela busca de formas para unir politicas publicas,
gestao superior, gestdes institucionais respectivas e os esfor¢os da sociedade para
enfrentar esse verdadeiro desafio do suicidio policial com a melhor oferta do servigo
publico a sociedade, que envolve as familias dos policiais, amigos e comunidades
onde estao inseridos (Brasil, 1988; 2018).
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Ha que se considerar, nesse aspecto imperativo, também a
sustentabilidade, o respeito aos direitos humanos e a eficacia, na medida em que a
organizagéo respeita os direitos fundamentais constitucionalmente assegurados dos
seus colaboradores policiais civis, primando pela ética e pela transparéncia (Dantas
et al., 2022).

Para além das justificativas de cunho académico, empirico e social sobre a
relevancia da presente pesquisa, hi ainda a justificativa no campo pessoal, pois a
proponente deste trabalho académico é delegada de policia no Ceara desde 2009,
tendo passado pela Delegacia de Combate aos Crimes contra a Ordem Tributaria
(DCCOT), sendo atualmente lotada no Departamento de Policia Judiciaria
Especializada em Grupos Vulneraveis (DPJEGV), na Delegacia de Defesa da Mulher
(DDM). A propd@sito, a autora ja havia elaborado monografia acerca do tema, em
cumprimento a requisito do Curso de Especializacdo em Gestdo de Seguranca
Publica (Cegesp), da Aesp, intitulada “Acometimentos de saude psiquica na Policia
Civil do Estado do Ceara em decorréncia da atividade laboral”.

Registre-se ainda que a autora concluiu cursos ministrados pelo Ministério
Publico do Estado do Ceara (MPCE), pelo Ministério Publico do Estado de Séo Paulo
(MPSP), pelo Ministério da Justica e Seguranca Publica, pela Secretaria Nacional de
Seguranca Publica (Senasp) e pelo Instituto Vita Alere. Esses estudos versam sobre
saude mental dos profissionais da seguranca publica e prevenc¢éo ao suicidio policial.
Consequentemente, a autora detém formacdo como GK. Por fim, a proponente
também profere palestras em eventos como Setembro Amarelo, além de participar do
Janeiro Branco, do Agosto Lilas, do Outubro Rosa e de outras campanhas promovidas
pelo Damps para valorizacdo da vida e do bem-estar como novo pressuposto da

saude.

1.6 Estrutura do estudo

A presente introducdo visa a contextualizar o tema, apresentando a
guestdo de pesquisa que norteara todo o texto académico, acompanhado dos
objetivos tanto geral quanto especificos, que buscardo solucionar a problematica
apresentada. Considera-se 0 aspecto de ordem pratica acerca do tema, analisando-

se também seus pressupostos tedricos de onde partem os estudos, e apresentando a
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importancia da pesquisa por meio de suas diversas justificativas, além da estrutura da
dissertacéo ora desenvolvida.

Para cumprir os objetivos propostos, este trabalho compde-se de seis
secoes, afora o referencial bibliografico.

Esta primeira secdo, como visto, apresenta uma breve introducdo ao
assunto em estudo, os objetivos, a justificativa e a estruturacdo do trabalho acerca da
saude laboral para o policial civil.

Na segunda secao, acerca do referencial teérico, disserta-se sobre a saude
laboral para o policial civil,b com embasamento legal e doutrinario. Abordam-se
também a prevencao ao suicidio policial, brevemente sobre a posvencéo, o controle
de disciplina policial, o desenvolvimento de competéncias para a saude mental do
policial civil, a questdo do ethos do herdi e as pesquisas pds-pandemia de Covid-19.
Finaliza-se a secdo com os estudos empiricos sobre o tema.

Procedeu-se a uma pesquisa qualitativa, exploratdria e descritiva, com
base em entrevistas semiestruturadas de profissionais do acolhimento do setor que
realiza o amparo médico psicossocial dos policiais civis, avaliando-se as
peculiaridades do trabalho policial e a forma como a atual gestdo vem lidando com
esse tema.

A secdo 2 expde, portanto, o referencial tedérico, subdividido em tépicos
apresentando a saude laboral desses profissionais e o problema da majoracédo dos
casos de autoexterminio de policiais, o desvirtuamento do ethos do heréi, a
controladoria policial, a prevencéo ao suicidio e o desenvolvimento de cada uma das
categorias de competéncias para a equipe poder ofertar o melhor servico. A Ultima
parte do referencial teorico trata dos estudos empiricos anteriores acerca das
competéncias em saude mental do policial, especificamente na policia judiciaria
cearense.

A terceira secao aborda a metodologia, com sua tipologia, unidades de
analise e instrumentos de coleta dos dados, que serédo analisados desde o pré-teste
até a entrevista aplicada pela equipe que realiza o acolhimento dos policiais no
Damps. Aborda ainda os procedimentos metodoldgicos, apresentando a tipologia de
pesquisa, as unidades de andlise, os instrumentos de coleta dos dados, o pré-teste

dos instrumentos e a analise dos dados.
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A guarta secdo abrange a apresentacao dos resultados, detalhando cada
uma das quatro categorias de competéncias da doutrina nacional, como também as
outras quatro pingcadas da doutrina estrangeira.

A quinta secdo aborda a discusséo dos resultados, e a sexta e ultima

apresenta as consideracdes finais, seguindo-se a lista de referéncias.
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2 REFERENCIAL TEORICO

A secdo foi estruturada em cinco tépicos, e fornece o arcabouco teorico que
serviu de sustentaculo a proposta de execucao da pesquisa.

2.1 Embasamento legal e doutrinario da questéo

Registre-se que a seguranca publica, enquanto servico fundamental e
indispensavel, deve ser exercida por organiza¢des publicas que estao expressamente

previstas no art. 144 da Constituicdo Federal (Brasil, 1988), in verbis:

Art. 144. A seguranga publica, dever do Estado, direito e responsabilidade de
todos, é exercida para a preservagdo da ordem publica e da incolumidade
das pessoas e do patrimdnio, através dos seguintes 6rgaos:

| — policia federal;

Il — policia rodoviéaria federal;

lIl — policia ferroviéaria federal;

IV — policias civis;

V — policias militares e corpos de bombeiros militares;

VI — policias penais federal, estaduais e distrital.

No tocante a esse aspecto, a policia civil constitui-se como 6rgéo estatal,

possuindo chefia, com previsdo expressa no art. 144, § 4° quando descreve:
§ 4° As policias civis, dirigidas por delegados de policia de carreira,
incumbem, ressalvada a competéncia da Unido, as fun¢gbes de policia
judiciaria e a apuracao de infragBes penais, exceto as militares.

Em ambito estadual, a policia civil pertence a pasta referente a seguranca
publica, sendo considerada um servico publico essencial, relevante e necessario
(Brasil, 1988; Di Pietro, 2002).

No contexto do Poder Executivo do Estado do Ceara, por meio da Lei
Estadual n® 12.691, promulgada em 16/05/1997, fundou-se a Secretaria de Seguranca
Publica e Defesa da Cidadania (SSPDC). De acordo com a Lei Estadual n® 13.297,
de 07/03/2003, a SSPDC foi redenominada Secretaria da Seguranca Publica e Defesa
Social, conhecida pela sigla SSPDS (Ceara, 2008).

Procedeu-se, pois, a vinculagéo, para a SSPDS, da coordenacgéo, controle
e integracao das acdes da Policia Civil do Estado do Ceara (PCCE), da Policia Militar
do Ceara (PMCE), do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Ceara (CBMCE), da
Pericia Forense do Estado do Cearé (Pefoce), da Academia Estadual de Seguranca
Publica (Aesp) e da Superintendéncia de Pesquisa e Estratégia de Seguranca Publica

(Supesp). Em cada uma dessas vinculadas, a secretaria vem buscando efetivar a
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promocao da saude e do bem-estar dos profissionais de seguranca publica do Estado
(Sousa, 2016).

Importante destacar que, conforme explica Sousa (2016), os servidores dos
seis 6rgaos vinculados a SSPDS laboram em cooperagcdo com outros profissionais
civis de servicos tanto terceirizados quanto concursados, como o Servico de
Atendimento Mdével de Urgéncia (Samu), a Coordenadoria Integrada de Operacdes de
Seguranca (Ciops) e a Coordenadoria de OperacBes Aéreas (Ciopaer) todos
subordinados a SSPDS, integrados operacionalmente durante os sete dias da
semana, 24 horas por dia.

A SSPDS possui equipes especializadas para o acompanhamento
psicolégico de profissionais da seguranca publica, por meio da Assessoria de
Assisténcia Biopsicossocial (Abips), além da Coordenadoria de Saude e Assisténcia
Social e Religiosa (CSASR) da PMCE e do Departamento de Amparo Médico
Psicossocial (Damps), da PCCE.

A Lei Federal n° 13.675/2018 instituiu o Sistema Unico de Seguranca
Publica (Susp) e criou a Politica Nacional de Seguranca Publica e Defesa Social
(PNSPDS), com o objetivo de preservar a ordem publica e a incolumidade das
pessoas e do patrimoénio (Brasil, Susp, 2018). Dotado de principios, metas e diretrizes,
0 Susp engloba os policiais como destinatarios e multiplicadores de direitos humanos
assegurados constitucionalmente. Sendo assim, segundo Sousa (2016), os policiais
sdo também titulares de direitos e das prerrogativas constitucionais correspondentes
as suas funcdes (Brasil, 2018).

Portanto, necessitam de cuidados institucionais com respeito aos seus
direitos e liberdades, além da promocédo dos meios para que possam cumprir sua
missdo legal. Assim como acontece com o Sistema Unico de Saude (SUS), na
realidade brasileira existe 0 Susp, com principios, metas e diretrizes (Brasil, 2018).

Ressalte-se que dentre o0s principios, diretrizes e metas do Susp destaca-
se o principio que afirma que policiais sdo seres humanos, trabalhadores e cidadaos,
sendo igualmente titulares dos direitos humanos e das prerrogativas constitucionais
as suas funcgdes (Brasil, 2003). Tal vetor axioldégico embasou o PNSPDS, alcunhando
com o termo “policial” para referenciar todos os agentes da seguranga publica de
forma global (Sousa, 2016). Por sua vez, esse principio visa a desconstruir a ideia
falaciosa de que os direitos humanos somente beneficiam aqueles que se encontram

em conflito com a lei, em um garantismo hiperbolico monocular (Barreto, 2019).
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Em decorréncia de longas, sucessivas e seculares conquistas historicas,
os direitos humanos possuem uma grande caracteristica, a saber: sua universalidade
(Sarlet, 2007). Isto é, destinam-se a todos o0s seres humanos, independentemente da
faixa etaria, do género, da raca, da cor, da etnia, da procedéncia, e de ser ou ndo
policial, bastando ser humano, de forma incondicionada.

Independentemente do que se tenha feito, do comportamento a ser
repreendido e responsabilizado legalmente, ndo se perde a condi¢cdo de ser humano.
Torna-se indispensavel reconhecer o direito a vida, a dignidade e a todos os direitos
das mais variadas dimensfes, conforme cataloga a doutrina (Barreto, 2019; Sarlet,
2007; Vale, 2019), para se efetivar o verdadeiro garantismo integral legal e
constitucionalmente previsto (Barreto, 2019; Brasil, 1988).

O chamado “garantismo a brasileira” também foi alcunhado pelo professor
Douglas Fischer (Barreto, 2019), ao denomina-lo "garantismo hiperbélico monocular”.
A expressdo evidencia haver uma desproporcionalidade (hiperbdlico) e de forma
isolada (monocular), visando a necessidade de protecdo apenas dos direitos
fundamentais individuais dos cidadaos investigados, processados ou condenados.
Isso faz realcar também uma espécie de antipatia maior a policia, que passa a ser
vista ndo como uma guardia dos direitos, mas despreparada e passivel de todas as
criticas, até seu engessamento, desprezando os policiais (Barreto, 2019).

Essa distorcdo na aplicacdo dos direitos humanos passa a conferir uma
protecdo exagerada e desproporcional aos réus na relacdo penal processual. Isso,
porém, estd interligado a sensacdo de impunidade, que supervaloriza os direitos
individuais dos acusados, e, a0 mesmo tempo, reprime a protecdo dos interesses
coletivos e sociais, abalando a justica e dando margem a duvidas e instabilidade.
Depreende-se, pois, que esse garantismo monocular se caracteriza pela forte
inverséo de valores presentes nas relagfes juridicas do pais, colidindo de frente, de
forma negativa e preocupante, com os fundamentos do Estado Democratico de Direito
(Barreto, 2019).

Leciona Barreto (2019) que essa desproporcéo causada pelo garantismo
hiperbdlico monocular zela unilateralmente e de modo desproporcional pelos direitos
e garantias de uma das partes (no caso, os infratores), privilegiando direitos
individuais em detrimento da sociedade. Isso causa antipatia popular ao servico
policial, pois passa a ver 0os agentes que representam o Estado e aplicam a lei como

ndo destinatarios desses mesmos direitos a todos consagrados. Essa percepgéo
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distorcida da realidade chega a contribuir para a demonizacdo dos policiais, em
beneficio do acusado, que passa a ser considerado apenas uma vitima da sociedade.

Por outro lado, a Teoria do Garantismo Penal Integral traduz um estado de
direito equilibrado, segundo os preceitos do Estado Democratico de Direito, zelando
pela protecao dos direitos e garantias fundamentais individuais para todos, o que inclui
todas as partes processuais e policiais (Barreto, 2019).

Nesse diapaséo, constitui uma das metas do Plano Nacional de Seguranca
Publica (PNSP) a valorizacdo tanto da instituicdo policial quanto do ser humano que
dela faz parte. Portanto, é necessario reformar e qualificar o que for, com vistas a
recuperar a confianca popular e reduzir o risco de vida a que os policiais estao sujeitos
(Brasil, 2003; Sousa, 2016).

De acordo com Gutierrez (2014), a equipe multidisciplinar que atende aos
pacientes deve ter competéncia técnica acima de tudo. Uma vez capacitado, o
profissional sera capaz de perceber possiveis vulnerabilidades nessa populagéo
assistida, no caso do presente estudo os policiais, com um diagndstico abrangente de
suas condic¢des.

Destaque-se ainda que essa equipe multidisciplinar deve sempre primar
pelos propdsitos instituidos pela reforma psiquiatrica brasileira (Brasil, 2001), que

evidencia o atendimento primario.

2.2 Saude laboral para o policial civil

pY

No que tange a saude laboral, deve-se primeiramente entender o
significado geral do termo “saude”. Conforme conceito definido pela Organizacao
Mundial de Saude (2014), a saude nao deve ser entendida somente como um estado
de auséncia de afeccdes e enfermidades, mas, sim, alcancar um completo estado de
bem-estar, que abrange o fisico, o mental e o social.

A compreensdo do individuo em sua totalidade, de maneira holistica,
abrange os diferentes fatores que o determinam, tais como 0s sociais, 0S psiquicos,
os fisicos, 0s organicos etc. Logo, o trabalho na salde mental exige que o profissional
enxergue O sujeito em suas multiplas determinagbes, ou seja, integralmente
(Coutinho, 2016).

Hodiernamente, estd muito em voga o termo “psicossomatico”, cuja

etimologia advém do grego psique, que se relaciona a mente, e de somatico, referindo-
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se ao corpo ou ao fisico. Dessa fusao, resulta que os aspectos emocionais influem
diretamente nos sintomas fisicos do corpo, que apresentam, somatizam essa emoc¢ao
no corpo fisico. Portanto, a salde decorre das boas condi¢des do corpo, da alma e do
ambiente (Mendonga, 2005). Isso posto, corrobora até o sentido holistico de saude
conforme a OMS.

Reconhece-se que tais questdes psicossomaticas ndo sdo algo recente,
pois remontam a dois milénios, quando até mesmo Platdo lecionava que “para um
perfeito funcionamento do corpo, deve-se comegar curando a alma”, porquanto 0s
aspectos fisicos sdo indissociaveis do espiritual (Silva Filho, 1946). Ademais, Silva et
al. (2017) apontam que o estresse € um fendbmeno complexo, passivel de gerar
diversas doencas psicossomaticas como rea¢des no corpo humano, causando o
adoecimento e o afastamento de trabalhadores de seu ambiente de trabalho,
evidenciando também em seu estudo a importancia de acdes preventivas. Essa
complexidade também se evidencia no fenémeno suicidico, compreendendo também
sua ideacdao e tentativas (Miranda et al., 2016).

Estudos empiricos demonstram que devido as peculiaridades do labor, ao
trabalho investigativo, a atividade policial, ao estresse ordinario, ao grau de
responsabilidade e as pressfes cotidianas, ndo raro os policiais civis podem padecer
de acometimento de doenca, com o consequente afastamento laboral (Hofmann et al.,
2021). Isso pode resultar em males fisicos, como tendinite, problema cardiaco, de
coluna, fratura ou qualquer outra afeccdo de cunho psiquico, e ocorrer como
consequéncia do risco decorrente da natureza das operacdes policiais (Hofmann et
al., 2021). Diante desse cenario, Trevisan (2022) evidencia que os transtornos de
ordem mental estdo elencados dentre as primeiras causas de afastamento do
trabalho, motivando licencas para tratamento de saude (LTS), e geram perdas na
produtividade, incapacidade laboral, aposentadoria, além de elevados custos para o
erario.

Destarte, € fundamental para a saude publica conhecer os preditores de
retorno ao trabalho apds afastamento por transtornos mentais, e apoiar as propostas
de intervencdo e prevencdo (Trevisan, 2022). H& também a possibilidade de
enfrentamento de males de cunho emocional, igualmente danosos, que redundam em
guestdes mentais ou psiquicas (Sousa, 2016), somadas a circunstancias da pandemia
de Covid-19. Todos esses casos geram afastamento por motivo de saude (Hofmann
et al., 2021, Pereira et al., 2023; Trevisan, 2022).
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Cobrancas do governo, dos comandantes, de sua instituicdo e da
populacado, para bem atuar e servir, pressionam cada dia mais os profissionais de
seguranca publica (Sousa, 2016). Dado o carater sui generis da organizacao policial
como representante do Estado, os policiais lidam com o confronto direto com a
criminalidade armada, ndo raro com armas de grosso calibre e grande poder
destrutivo, arriscando-se tanto a matar pessoas quanto a morrer. Portanto, diante
desse cotidiano hostil, estresses e pressoes, a saude fisica e mental do policial pode
ser abalada (Miranda et al., 2016; Sousa, 2016).

Nesse contexto, em 2017 foi criada a Assessoria de Assisténcia
Biopsicossocial (Abips), para a oferta de servigos para a manutencéo da saude mental
dos profissionais que compdem o sistema de seguranca do Ceard. O setor
disponibiliza servigos para o0 acompanhamento psicolégico, e tem como publico-alvo
guem integra a SSPDS e suas seis vinculadas (Aesp, CBMCE, PCCE, Pefoce, PMCE
e Supesp), o que abrange todo o Estado, de forma itinerante (Ceara, 20203, a).

Percebeu-se a necessidade de se aproximar dos policiais de forma mais
eficiente. A época da presente pesquisa?, a SSPDS disponibilizou o telefone (85)
984197414, da Abips, para todos os agentes da seguranca publica, inclusive com
acesso pela rede social WhatsApp (Cearda, 2023, b), para aproximar os profissionais
do acolhimento aqueles que dele precisam. O numero foi amplamente divulgado em
websites institucionais, para acolher os profissionais da seguranca publica de todo o
Estado.

Também foi veiculada a constru¢cdo de um novo complexo de assisténcia
biopsicossocial, odontoldgica e laboratorial, para atender a militares, bem como a seus
dependentes e a servidores civis, desenvolvido pela SSPDS. Para o funcionamento
da nova estrutura, no periodo em que este trabalho era elaborado, ingressaram na
corporacdo 33 novos oficiais do quadro complementar de diversas areas da saude:
dezessete psicologos, seis cirurgibes-dentistas, quatro assistentes sociais, um
farmacéutico, dois médicos do trabalho, um psiquiatra, um médico internista e um
meédico ortopedista. Na ocasido, foram entregues trés ambulancias (Nota publicada
pela SSPDS em 16/06/2023, reproduzida no Anexo 2).

Importante destacar que, segundo noticia veiculada no website da SSPDS

(Anexo 2), desde o ano 2021 foram investidos mais de R$ 8 milhdes na area da saude

2 Os servicos estavam funcionando plenamente no periodo de defesa da presente dissertacdo, em
janeiro de 2024.
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em prol dos profissionais da seguranca publica. O montante foi empregado na
aquisicao de viaturas, mobiliarios e equipamentos para a area biopsicossocial e em
servicos referentes aos atendimentos psiquiatricos, psicoldgicos e fisioterapéuticos.

Por meio de nota publica disponibilizada em seu website, a SSPDS
esclarece que nao divulga dados sobre afastamento de profissionais por motivo de
saude. A negativa ocorre de acordo com o art. 31 da Lei Federal n® 12.527/2011, em
consonancia com a Lei Estadual de Acesso a Informacao (15.175/2012), haja vista
ser classificados como de cunho privado, e ndo podem ser fornecidos, ja que dizem
respeito a intimidade, vida privada, honra e imagem das pessoas envolvidas.

Outrossim, conforme lecionam Hofmann et al. (2021), o comportamento do
policial interfere no bem-estar das pessoas com quem ele interage durante as missoes
policiais. Assim, comportamentos inadequados podem suscitar o desenvolvimento de
sintomas psicopatoldégicos nesses individuos, o que torna fundamental melhorar as
condicbes e oportunidades de treinamento dentro da forca policial, por equipe
devidamente preparada para tal mister.

Devido a essas possiveis enfermidades decorrentes do estresse e de sua
somatizacdo (Silva et al., 2017), foram registrados muitos casos de suicidio entre
policiais. Tal fato ensejou, inclusive, dissertacdes de mestrado sobre casos de
autoexterminio que acometem a categoria, como a pesquisa intitulada “Tentativas de
suicidio em profissionais da seguranca publica do Estado do Ceara: magnitude, perfil
e fatores de 2000 a 2014” (Sousa, 2016). O presente trabalho, porém, limita-se a
verificar as competéncias da equipe multidisciplinar para o combate de afeccdes de
saude dos policiais civis do Ceara, objetivando prevenir suicidios, bem como ajudar a
aprimorar a forma como a gestao policial pode e deve atuar diante desse tema que se
revela um verdadeiro tabu.

Ferreira e Anjos (2008) conceituam o termo “tabu” como sendo o que esta
sujeito a escrupulo, zelo, reprovacdo moral e social que causa melindre, estando
sujeito a restricbes. Isso ocorre até para que nao haja nenhum estimulo a partir de
ideias para outras pessoas, causando o efeito de repeticdo do autoexterminio,
também conhecido como efeito Werther (Minayo, 2005). Dai a sensibilidade de tocar
nesse tema, para ndo induzir, nem estimular tais condutas potencialmente letais.

Padecimentos por questdes ligadas a depressdo, aos transtornos de
ansiedade, as manias de perseguicdo, a esquizofrenia adquirida, a alcoolemia e a

adiccdo sdo exemplos de problemas emocionais que levam a LTS que acomete



41

policiais (Hofmann et al., 2021). Esses acometimentos estdo categorizados na
Classificacao Estatistica Internacional de Doencas e Problemas relacionados com a
Saude (CID), sob cddigos que vao de FOO a F99, e sédo diagnosticados por médicos.
N&o raro, esses acometimentos tém sido 0s principais motivos geradores do
autoexterminio de policiais. Os problemas emocionais foram muito estigmatizados,
até que, aos poucos, vem sendo percebida a real importancia de se encarar tais
situacdes (Hofmann et al., 2021; Sousa, 2016).

Diante do laudo médico que apresenta o diagnéstico mediante atestado
para afastamento do servidor publico, a gestdo superior procura estabelecer um
procedimento. Editou-se, pois, a Portaria Administrativa n°® 60/2020, exarada pelo
gestor maior da DGPC em 29/12/2020, em que o policial civil afastado por ser
diagnosticado com um dos males elencados na CID, categoria F, deve apresentar seu
material de trabalho ao Departamento Técnico Operacional (DTO). Somente podera
voltar ao trabalho, recebendo de volta sua arma de fogo e acessorios acautelados
pelo Estado, se lograr éxito em aprovacdo de teste psicologico realizado nas
dependéncias do Damps por psicologo especializado em neuropsicodiagnadstico.

A Declaracéao Universal dos Direitos Humanos (Organizacdo das Nacfes
Unidas, 1948), em seu art. XXV, trata a saltde como um bem essencial e social;
preconiza que todo ser humano tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar-
lhe, e a sua familia, salde e bem-estar, cuidados médicos e 0s servicos sociais. O
direito inalienavel a saude € um valor social, sendo classificado como a segunda
dimensao de direitos fundamentais (Sarlet, 2007). Logo, torna-se um dever do Estado
proporcionar o direito a saude, garantindo medidas politicas, sociais e econémicas
que visem a reducao do risco de doencas e de agravos, além de favorecer o acesso
universal e igualitario as acOes e servicos para a promocgao, a protecdo e a
recuperacéo de males que envolvem os sujeitos (Brasil, 1988).

Seguindo tal légica, adotou-se igualmente como referencial o estudo
desenvolvido por Silva e Tavares (2003), que reconhecem que todos o0s profissionais
que atuam em saude mental, incluindo médicos, enfermeiros, assistentes sociais,
psicologos e fisioterapeutas, devem desenvolver competéncias comuns, pautadas na
experiéncia pratica e na capacitacao continua, para um trabalho interdisciplinar.

Segundo os dois citados autores brasileiros, as competéncias em saude

mental podem ser distribuidas em quatro categorias, a saber: competéncias
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comunicativas, competéncias de cuidado, competéncias sociopoliticas e

competéncias pessoais (Silva; Tavares, 2003), conforme explicitado no Quadro 1.

Quadro 1 — Modelo nacional de competéncias em sadde mental

Descricao

Categoria

Competéncias Capacidade de expressédo e comunicacdo, desenvolvendo-se a pratica do
comunicativas dialogo, o exercicio da negociacdo e a comunicacéo interpessoal

Capacidade de interagir com o paciente, levando-se em consideracdo as
Competéncias de | suas necessidades e escolhas, valorizando-se a autonomia que este tem

cuidado para assumir sua prépria sadde, a partir da concepc¢éo de saude como
gualidade de vida

Capacidade de refletir sobre a esfera do mundo do trabalho, de ter
Competéncias consciéncia da qualidade e das implicaces éticas do seu trabalho, de ter
sociopoliticas autonomia de acao e compromisso social e de desenvolver o exercicio da
cidadania

Capacidade de assumir a responsabilidade sobre o trabalho, de tomar a
iniciativa de aprender, de ter abertura para mudancas e de desenvolver a
autoestima

Competéncias
pessoais

Fonte: Adaptado de Silva e Tavares (2003).

Dessa forma, os quatro grupos de competéncias levantadas por Silva e
Tavares (2003), como detalhado no Quadro 1, foram tomados por referéncia
brasileira, sobretudo por terem sido concebidos logo ap6s a reforma psiquiatrica
brasileira de 2001. Este estudo sintetiza as competéncias em salde mental,
necessarias para o desenvolvimento das atividades de uma equipe multidisciplinar de
acolhimento que realiza essa avaliagdo, especialmente diante das peculiaridades do
labor policial. Além desse estudo nacional, procedeu-se a pesquisa em ambito
internacional, através das plataformas virtuais disponiveis, sobretudo apds a
pandemia de Covid-19.

Pesquisou-se, pois, em artigos e peridédicos de paises como Alemanha
(Hofmann et al., 2021), Australia (Hawgood et al., 2022), Finlandia (Solin; Tamminen;
Partonen, 2021) e Portugal (Jorge, (obra ndo incluida na lista de referéncias)2021;
Pereira et al., 2023), para se catalogar as competéncias que se amoldem a realidade
local, com vistas a se capacitar a equipe multidisciplinar que atende ao policial civil.

Quadro 2 — Modelo internacional de competéncias em saude mental

Categoria Descricao
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e Saber a respeito de fatos e tendéncias do suicidio, usando
linguagem apropriada/segura, sabendo a respeito do estigma e
diversidade, dos sinais de alerta e sua importancia para a resposta
e intervencdo, bem como recursos de referéncia locais

Competéncias A ~ o
P e Conscientizacdo sobre abordagens de prevencéo ao suicidio

cognitivas e Compreensdo da complexidade do comportamento suicida e dos
fatores de risco e protecdo
e Conhecimento do papel critico da experiéncia vivenciada na
prevencao ao suicidio
e Capacidade de reconhecer tendéncias suicidas (incluindo sinais de
alerta)
e Ser capaz de se envolver e se conectar com a pessoa
potencialmente suicida
Competéncias e |dentificar respostas apropriadas a uma pessoa em crise
comportamentais e Possuir fortes habilidades interpessoais

e Ser capaz de fazer referéncias apropriadas de forma colaborativa

e Ter a capacidade de identificar e acessar recursos para ajuda e
encaminhamento

e Capacidade de manter a confidencialidade do que for dito

e Atitudes positivas sobre a eficicia da prevenc¢éo ao suicidio (intervir
afetard positivamente o individuo), em relacéo a autopreparagéo e

G| gei el probabilidade de intervir

CHICLIIENE e Intencéo de intervir de forma colaborativa
e Crenca positiva no controle sobre o comportamento de intervencéo
e Confianca no comportamento de intervengao
e Capacidade de identificar fatores que contribuem para emocoes
Competéncias de negativas intervencionistas e bem-estar
autoeficacia e Ter aptiddo para o desenvolvimento pessoal e respeito aos insights

e Compreensao da importancia da gestao pessoal e do autocuidado
no trabalho com pessoas com ideacgéo suicidica

Fonte: Adaptado de Hawgood et al. (2022).

Por conseguinte, para se efetivar esta pesquisa, tais pontos foram
abordados nas perguntas em entrevista semiestruturada aplicada junto aos
profissionais do Damps que atuam no acolhimento de policiais.

2.3 A prevencdo ao suicidio policial

A seguir, pontua-se a respeito dos estudos que se empenham em fatores
de prevencdo ao suicidio policial, que cuida desde quando se inicia com a ideagéo
suicidica, com possivel desfecho fatal, até formas de intervencéo.

Segundo Oliveira et al. (2016), o processo de morte autoinfligida, mais
conhecido como suicidio, comporta também a sua tentativa, que passa a ser um
comportamento autoagressivo sem evolucdo fatal. Antes do desfecho fatal, hd a
ideacéo suicidica, que € basicamente pensar em acabar com a propria vida. E esses

pensamentos podem ser recorrentes ao ponto de perturbar tanto o individuo, que o
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compelem a praticar o ato extremo. Tais comportamentos sdo frequentes na
populacdo mundial, e constituem um problema de saude publica (Oliveira et al., 2016).

Destacam Miranda et al. (2016), que ideac¢Bes suicidicas e tentativas de
suicidio sdo fendbmenos interdependentes. Nesse sentido, explica que o pensar
antecede o ato, de forma que “a gravidade e a duracdo dos pensamentos suicidas
correlacionam-se com a probabilidade de tentativa de suicidio” (Miranda et al., 2016,
p. 156).

Depreende-se, pois, que a ideacédo suicidica consiste em ter pensamentos
e cognicdes sobre a hipétese de acabar com a propria vida, constituindo-se em
indicador fundamental para o risco de suicidio, e o primeiro alerta para esse
acontecimento, como explicam Pereira et al. (2023). Especificamente, a ideacao
suicidica em policiais tem se caracterizado como um preditor do suicidio concretizado,
devido em grande parte ao recurso facil e imediato a arma de fogo, existindo elevado
risco de suicidio em policiais mais do que no resto da populacéo (Pereira et al., 2023).

Na prevencéo ao suicidio, constitui um desafio fundamental a identificacéo
de pessoas potencialmente suicidas. Tais pessoas nao raro podem relutar em revelar
seus pensamentos, sentimentos ou intencfes, o que dificulta que outras pessoas
venham agir e evitar esse desfecho fatal, ou mesmo que a propria pessoa aja no
sentido de se livrar desse mal (Hawgood et al., 2022).

Conforme explica Sousa (2016), a literatura cientifica divide os tramites do
suicidio em trés fases, comecando com 0s pensamentos recorrentes, que geram a
ideacao; seguida pelo planejamento; e finalizando com a tentativa do ato extremo,

como se vé na Figura 1.

Figura 1 — Fases do suicidio
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Ideagdo

Planejamento

Tentativa

Fonte: Elaborada pela autora, adaptado de Sousa, 2016.

De pronto, constata-se que a prevencao relacionada a saude mental tem
extrema importancia, jA que Sousa (2016) assevera que a Associacdo Brasileira de
Psiquiatria (ABP) e parte consideravel da literatura académica consideram a doenca
mental o segundo fator de risco mais forte para a consumacao suicida (Organizagao
Mundial de Saude, 2014).

No que tange a ideacdo suicidica, se alguém a induz, a instiga ou de
alguma forma a alimenta em quem esté predisposto a tanto, atenta contra inalienavel
e indisponivel direito a vida, incidindo em crime tipificado no art. 122 do Cédigo Penal
(Brasil, 1940). Tal regra foi recentemente alterada, incluindo a mesma tipificacao penal
para aquele que induz, instiga ou auxilia a automutilacdo, mediante inovacao
conforme a Lei n® 13.968/2019, incluindo também quem preste auxilio material para
que se realize a autolesdo. Assim, essa lei alterou o Cddigo Penal, (Brasil, 1940),
atualizando-o perante a nova realidade social.

Conforme conclui Sousa (2016), quando profissionais de seguranca publica
sao afetados pela ideacéo suicidica, ou mesmo se chegam a efetivar essa ideia, iSsoO
pode acarretar severos danos a sociedade. Portanto, a prevencédo, a avaliacao, o
tratamento e o acompanhamento da saude mental dos supracitados servidores
publicos tém relevante interesse social.

Considere-se ainda que ha o problema da subnotificacdo, conforme
considerado por Couto, Oliveira e Sousa (2021), haja vista que os sistemas de

notificacdo de suicidio ndo sédo perfeitos, além de as investigacdes de suas causas
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serem bastante precarias no Brasil. Agravando esse problema, os trés citados autores
consideram que ha um sentimento de culpa e vergonha para as familias, razao pela
qual muitas instituicdes ndo travam um nivel de diadlogo maduro sobre a assunto da
posvencéao (Couto; Oliveira; Sousa, 2021; Sousa, 2016).

Além da prevencdo, é indispensavel prestar a devida posvencdo aos
enlutados. Conforme explicam Scavacini e Motoyama (2021), o termo posvencao foi
introduzido no Brasil a partir da dissertacdo de mestrado de Karen Scavacini no ano
2011, a partir de estudo acerca da pesquisa do professor Edwin Shneidman, que
escrevera a respeito em 1973, que conceituou posvengao como a “prevencao para
futuras geragoes”.

Logo, o termo posvencdo pode ser definido como sendo qualquer ato
apropriado e de auxilio que ocorra depois do suicidio com vistas a auxiliar os
sobreviventes a viver mais, com mais produtividade e menos tensao ou estresse, e
gue eles nao vivenciariam se ndo houvesse esse auxilio. Por exemplo, sdo ac¢des,
atividades, intervencdes, suporte e assisténcia para aqueles impactados pelo suicidio
completo, ou seja, os sobreviventes do suicidio que enfrentam o luto. A posvencao
caracteriza-se por ser uma ferramenta reconhecida internacionalmente como um
componente importante no cuidado da saude mental dessas pessoas. Por isso, é tao
fundamental também na prevencao a novos suicidios (Instituto Vita Alere, 2023).

Conforme denotam algumas pesquisas cientificas, ha tanto fatores de risco
guanto fatores protetivos para superagao de crises suicidas. Couto, Oliveira e Sousa
(2021) lecionam gque fatores de risco aumentam a probabilidade de morte, enquanto
fatores de protegcéo diminuem essa mesma nefasta possibilidade.

Segundo Oliveira et al. (2016), a presenca de acometimentos mentais,
como depresséo, transtornos de humor bipolar e dependéncia de substancias
psicoativas constitui um dos principais fatores de risco para ideacéo, tentativa e
consumacdao do autoexterminio, sendo consideradas também outras variaveis, como
aspectos demograficos, fatores diagnosticos, historico pessoal e caracteristicas
psicoldgicas. Internacionalmente, reconhece-se que 0s policiais s&o mais propensos
a esse tipo de distirbio de ordem psiquica (Hofmann et al.,, 2021). Destarte,
comportamentos suicidas sdo considerados emergéncias na area psiquiatrica,
demandando a mobilizacdo de todos os membros da equipe, que devem identificar os
fatores que cercam os policiais a serem tratados, conforme aduzem Scavacini e
Montoyama (2021).
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Pereira et al. (2023) alertam para cinco fatores de risco associados ao
suicidio, a saber: relacbes interpessoais, abuso/dependéncia de substancias,
problemas de sono, problemas de saude fisica e mental e acesso a arma de fogo.

Por outro lado, exemplificativamente, como bem apontado por Couto,
Oliveira e Sousa (2021), seriam fatores protetivos os bons lagos sociais familiares, a
elevada autoestima, a raz&o para viver, 0 acesso a servicos de saude, e a capacidade
de adaptacao e resolucéo de problemas.

Enfatize-se ainda que, segundo alguns estudiosos, esses fatores sao
modificaveis, ndo engessados. Tais aspectos variam de conformidade com a
percepcdo de cada um. Ou seja, 0 que é considerado fator de protecdo para alguém
pode ser fator de risco ou ameaca para outro, de acordo com cada realidade (Couto;
Oliveira; Sousa, 2021).

Dessa feita, “um determinado fator pode deixar de ser protetivo e passar a
ser de risco, e vice-versa” (Couto; Oliveira; Sousa, 2021, p. 39). Exemplificam os trés
citados autores que um casamento que outrora servia como fator de protecao pode
vir a se tornar um fator de risco, quando envolve conflitos, separacao, traicdo. Por
esse motivo, os profissionais que acolhem devem primar pela escuta e interacdo
comunicativa, para aferir quais sao os fatores de risco e de protecdo naquele exato
momento do acometimento psiquico que pode levar a crise (Couto; Oliveira; Sousa,
2021).

H& um ramo das ciéncias da saude mental chamado de suicidologia, pois
estuda as formas de se trabalhar a prevencéo a esse ato extremo. Couto, Oliveira e
Sousa (2021) destacam ainda dois termos muito usados em suicidologia, que
decorrem desses fatores, a saber: gatilho e ancora. O primeiro seria o disparador da
crise suicida, enquanto o segundo seria um freio para a crise, na medida em que
confere forte sentido de vida e valor para a vitima em potencial.

Finalizam os trés citados autores que os fatores protetivos associados a
ancoras podem ser usados com habilidade pelo profissional que realiza o acolhimento
do policial com ideacgé&o suicidica, para que este desenvolva o desejo de sobrevida,
conexdes e esperancga, para que desista e evite o ato extremo (Couto; Oliveira; Sousa,
2021).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (2014), o profissional que
detectar eventual comportamento suicida no paciente, precisa contatar parentes,

manter alguém proximo do paciente ou encaminha-lo a um médico ou hospital,
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dependendo da intensidade do risco. Trata-se de uma emergéncia meédica
(Organizacdo Mundial de Saude, 2014; Scavacini; Montoyama, 2021). Diante disso, o
preparo e a atencao da equipe, bem como a identificacao e a remocao dos fatores de
risco para a protecéo do paciente, constituem alguns procedimentos basicos a serem
adotados por profissionais dessa equipe multidisciplinar (Oliveira et al., 2016).
Conforme lecionam Couto, Oliveira e Sousa (2021), da mesma forma que
a saude deve ser vista como bem-estar biopsicossocial, devem-se integrar esfor¢os
na protecdo da vida digna sem olvidar nenhuma de suas dimensodes. Logo, o combate
ao suicidio deve ser pensado de forma bioldgica, psicolégica e socialmente de modo
integrado, para alcancar a preservacao da vida com qualidade. Por isso, 0s mesmos
trés citados autores advertem para o que a Organizacdo Mundial de (2014) ja
preconiza: suicidios detém a caracteristica da evitabilidade, sendo, pois, evitaveis.
Ainda sobre fatores potencializadores para desencadear uma ideacéo que
pode redundar em uma crise suicidica, ocorre uma deturpacéo da ideia do heroismo
que circunda toda a atividade de seguranca publica, dentro e fora de suas instituices.
Isso gera um estigma preconcebido e falacioso, que vem acompanhado de uma
masculinidade téxica, o que invariavelmente afeta negativamente todos os policiais.
Diante dessa realidade, estuda-se na se¢do seguinte o mito social que
pressiona os agentes da seguranca publica a enfrentar sozinhos as dores e pressoes,

como se fossem insuscetiveis as mazelas humanas.

2.3.1 A questéo do ethos do heroi

Na presente subsecéo, sdo estudadas as deturpacbes do chamado ethos
do herdi, quais sejam as providéncias estatais com vistas ao combate do suicidio e a
guestdo da controladoria de disciplina policial.

N&o obstante seja ofertado o atendimento especializado ao profissional da
seguranca que padeca de problemas emocionais, ha de se perceber o grande estigma
do policial em reconhecer que precisa de ajuda e buscar esse auxilio dentro da propria
instituicdo. Esse € o problema verificado no chamado ethos do heréi (Pinto et al.,
2021), quando ha uma deturpacao social sobre a imagem dos agentes da seguranca
publica, o que faz com que o policial tenha nula ou pouca vontade de buscar ajuda

nesses casos (Hofmann et al., 2021).
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A Sindrome do Ethos do Guerreiro, por sua vez, é apontada como um dos
fatores que levam o policial civil a cometer o ato extremo de tirar a préopria vida. Isso
se da em razdo da imagem que a sociedade possui dele como defensor da lei e da
ordem, detentor de autoridade para uso legal da for¢a (Pinto et al., 2021). E isso &
corroborado pela estigmatizacdo de que o policial deve ser um individuo preparado
para solucionar o problema do outro, sem medo da morte, e extremamente forte,
masculo e insuscetivel de sentir dor ou fraqueza. Por esse motivo, muitos policiais
deixam de procurar ajuda quando em momentos de vulnerabilidade, acumulando
medos, frustracdes e angustias, conforme revela o estudo de Franca (2016).

Conforme concluem Pinto et al. (2021), o medo de ser visto pelo seu lado
humano, com viés de fragqueza e fragilidade, impede o policial de procurar apoio
emocional, necessario para se lidar com a pressao que vem atrelada ao cargo, desde
0 momento da posse. Isso também gera uma espécie de preconceito entre os proprios
pares, de maneira que quem procura ajuda no campo da satude mental finda por sofrer
bullying, sendo alvejado por termos pilhéricos, o que o inibe ainda mais.

E comum se ouvir termos jocosos e de desdém acerca da satide mental de
pessoas com fragilidades emocionais. Tal estigmatizacdo prejudica ainda mais quem
precisa de ajuda, e favorece a relutancia em dar o primeiro passo nessa direcao, por
medo do que podem pensar a respeito disso ou da sua repercussao profissional. I1sso
ocorre como consequéncia do ethos do herdi (Pinto et al., 2021).

Acrescente-se ainda que essa espécie de preconceito corporativo prejudica
tanto aqueles que nem procuram, apesar de cientes de que precisam, quanto aqueles
gue até iniciam o tratamento, mas que, devido ao medo dos julgamentos alheios ou
da suposta rejeicao publica, evadem-se e ndo concluem o recurso terapéutico (Pinto
et al., 2021). E preciso encarar esse tabu, acolher e compreender que um assunto t&o
delicado como esse pode gerar consequéncias para a gestédo, chegando ao ponto de
acarretar situacdes extremas como o autoexterminio (Hofmann et al., 2021; Sousa,
2016).

Diante desse quadro, Solin, Tamminen e Partonen (2021) explicam que os
profissionais da atencéo primaria devem avaliar as crencas, os conhecimentos e as
competéncias de sua equipe nessa area, e realizar treinamento permanente para
incrementar a conscientizacdo sobre os sinais de alerta de suicidio, para atuar no
protocolo de atendimento desses profissionais no combate a ideacao suicidica e ao

risco de suicidio. Concluem os trés citados autores que esse treinamento na equipe e
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a triagem dos pacientes também mudam atitudes e ajudam a combater o mencionado
estigma (Solin; Tamminen; Partonen, 2021).

Além da mencionada questdo do ethos do herdi, Pereira et al. (2023)
abordam a problematica de os agentes da seguranca publica serem treinados desde
cedo para ser fortes e resilientes, correndo para o perigo em vez de o evitar, 0 que
propicia forcas de masculinidade toxica. Nesse sentido, evita-se mostrar sinais de
fraqueza ou de problemas de saude mental, estigmatizando-se a procura de ajuda
psicolégica em si e em terceiros. Apesar dessa idealizacdo da figura quase imune e
intocavel (irreal) do policial, a realidade diverge da idealizacdo, e continuam a ocorrer
suicidios em policias enquanto esse problema ndo for efetivamente enfrentado
(Pereira et al. 2023; Sousa, 2016).

Dessa forma, a prépria equipe que realiza o atendimento primario deve
estar imbuida da competéncia de autopercepcao, no que se refere a sua consciéncia,
conhecimento e experiéncia. Isso quanto a fatores de risco e protecao, triagem e
avaliacdo do risco de suicidio, levantando preocupacdes e confrontando pacientes
potencialmente suicidas. O tratamento da ideagdo suicidica na atencao primaria a
salude e os processos de encaminhamento associados sdo primordiais no combate
ao risco desse ato extremo (Solin; Tamminen; Partonen, 2021).

Essa autopercepcao, tanto dos policiais quanto da equipe de acolhimento,
protege vidas. Na medida em que as crencas errdneas dos profissionais da atencao
primaria a saude e sua falta de conhecimento séo elididas, cresce a experiéncia e a
pericia no enfrentamento de pacientes potencialmente suicidas (Solin; Tamminen;
Partonen, 2021).

Além dessa realidade, recentemente enfrentou-se a situacao de pandemia
de Covid-19, que mudou drasticamente a forma de perceber e de como funcionam as
organizagfes publicas e privadas. A proxima subsecao versa sobre como a recente
pandemia e o aumento de acometimentos em salude mental dela decorrentes afetou
as organizacoes policiais.

Nas subsecOes vindouras, sera avaliado o que as organizagdes publicas

vém providenciando para enfrentar esse tema e seus consectarios.

2.3.2 As providéncias estatais para o combate ao suicidio
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Esta subsecao apresenta um esboco sobre o dialogo da questédo da saude
mental dos servidores da seguranca publica entre os temas seguranca publica (art.
144, CF) e saude publica (art. 196, CF), ambos constitucionalmente assegurados e
expressos como garantias fundamentais para a manutencéo da vida e do bem-estar
coletivo (Brasil, 1988). Tal combinacao, associada a dignidade da pessoa humana,
leva a inferir sobre a importancia de salvar vidas policiais. Ora, os policiais também
estdo inseridos em grupos vulneraveis. Afinal, dentro de cada uniforme existe um ser
humano (Sousa, 2016).

O governo do Ceara, além do objeto de estudo na policia judiciaria, em
consonancia com a lei e solidarizando-se com esse quadro, criou o Departamento de
Amparo Médico Psicossocial (Damps), que busca o bem-estar dos servidores dessa
instituicéo, formado por equipe multidisciplinar. O Damps vale-se da assisténcia social
para minimizar situacfes e problemas nos quais estejam envolvidos policiais civis,
seus parentes, além de servidores administrativos do 6rgdo, mas nao é Unico
(CEARA, DAMPS, 2023). Além de tratamentos, promove a difusdo do conhecimento
e campanhas sobre saude e bem-estar.

Além do Damps, outros 0rgaos estatais mostram similar consideracédo. A
Escola de Gestao Publica do Estado do Ceara (EGPCE), criada pela Lei Estadual n°
14.335/2009, € um oOrgdo da administracdo direta, vinculado a Secretaria do
Planejamento e Gestado (Seplag), que desenvolve acdes de capacitacdo para 0S
gestores, servidores e empregados publicos, possibilitando o desenvolvimento
pessoal e profissional, com o objetivo de elevar o padrdo de qualidade e de agilidade
do servico publico no Ceard (EGPCE, 2009).

A EGPCE vem implementando cursos como “Liderangca e
autodesenvolvimento”, “Aspectos emocionais da comunicagdo nas organizagdes” e
“Etica no servigo publico”, para que seus participantes possam refletir e vivenciar os
aspectos emocionais da comunicagdo e seu impacto no processo relacional e
comunicacional das organizacbes. Esses cursos capacitam 0s gestores para que
venham a lidar melhor tanto com sua equipe quanto com o publico que requer
atencdo. Os cursos também s&do ministrados tanto presencial quanto remotamente,
na plataforma EaD (Ensino a Distancia), no website egp.ce.gov.br (Ceara, EGPCE,
2019).

Em 2018 e 2019, o Ministério Publico do Estado do Ceara (MPCE) firmou
parcerias com outros 6rgaos publicos e privados para execucdo do programa Vidas
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Preservadas, visando a capacitacdo de profissionais de diversos matizes para efetivar
um movimento pela valorizacdo da vida. Dentre as capacitacdes implementadas,
destaca-se o curso “Guardides da vida”, que tem por finalidade transformar cada
participante em um gatekeeper (GK). Essa palavra de origem inglesa significa um
agente de prevencgao ao suicidio capaz de identificar os “sinais de alarme”, os “fatores
de risco e de protegao”. O GK deve conhecer a maneira correta de abordar quem
possa estar com ideagdo suicidica, e como deve encaminhar cada caso aos
equipamentos ou servicos disponiveis na rede publica (Ceara, 2019).

O mencionado curso de capacitacdo de GKs destinou-se a membros e
servidores do Ministério Publico, integrantes das equipes de atencdo primaria da
salde e dos equipamentos do Sistema Unico da Assisténcia Social (Suas),
educadores e técnicos das secretarias de Educacdo, profissionais da midia e da
seguranca publica (policiais civis e militares, guardas municipais, agentes
penitenciarios e equipes que integram o sistema socioeducativo), conselheiros
tutelares e de direitos e 0 publico em geral que se mostrasse interessado (Ceara,
2019). O termo designado pela abreviatura GK foi traduzido livremente para
“‘guardides da vida”, por ser mais adequado a realidade brasileira.

Ou seja, de acordo com a classificacdo estudada por Hawgood et al.
(2022), esse treinamento prepararia 0s GKs comunitarios.

O tema “guardides da vida”, formando multiplicadores no cuidado com a
comunicacdo ndo violenta, notadamente na prevencdo ao suicidio, também foi
debatido em cursos promovidos pelo MPCE, por envolver, além de seguranca,
controladoria e gestéo, assuntos relacionados a saude publica (Ceara, MPCE, 2018).

A partir de 2020, o Ministério da Justica e Seguranca Publica (MJSP), por
meio da Secretaria de Gestao e Ensino em Seguranca Publica (SGESP), através da
plataforma de ensino do Sistema Nacional de Informa¢bes de Seguranca Publica
(Sinesp), desenvolveu o curso “Saude mental do profissional de seguranga publica”.
Esse curso objetiva proporcionar aos profissionais de seguranca que compdem o
Susp conhecimentos, habilidades e atitudes que ajudem a reduzir as fontes
estressoras causadoras do sofrimento psiquico decorrentes de situagfes e
ocorréncias ligadas a profissdo. Dessa forma, contribui para melhorar a qualidade de
vida desses colaboradores dentro e fora do ambiente de trabalho (Brasil, MPSP,
Ministério da Justica e Seguranca Publica promove curso voltado para a saude mental

de agentes de seguranca publica, 2020).
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O MPCE, por meio da 1372 Promotoria de Justica de Fortaleza, promoveu
em junho de 2023 uma audiéncia publica com o objetivo de discutir programas e acoes
que visem a promocédo da saude mental e da qualidade de vida de policiais civis e
militares estaduais. O evento ocorreu nas formas presencial e remota (Ceara, MPCE,
2023).

A audiéncia foi motivada pela correlacdo da atividade dos profissionais de
seguranca publica com o risco de adoecimento psiquico e inseguranca devido as
situacdes de violéncia. Um dos casos recentes foi 0 homicidio de quatro policiais civis,
cometido na delegacia de Camocim em maio de 2023. O autor do quédruplo
assassinato, um inspetor civil, alegou ter sido vitima de assédio moral e perseguicao,
e, segundo a investigacdo, teria indicacdo de tratamento psiquiatrico (G1, 2023). O
caso ainda aguardava julgamento a época da finalizacdo do presente estudo.

Ha também o Centro de Valorizacdo da Vida (CVV), que atende
gratuitamente por via telefénica (numero 188), com voluntarios diariamente
disponiveis durante as 24 horas para qualguer um que busque amparo e apoio
emocional na prevencgdo ao suicidio, com website préprio: cvv.org.br.

Anualmente, desde 2015, surgem campanhas de ambitos local, regional e
nacional acerca do chamado “Setembro Amarelo”, voltadas para o combate ao
suicidio, ja que 10 de setembro é o dia mundial de prevencédo ao suicidio (Cofen,
2021).

Destaque-se ainda que o governo do Ceara instituiu a campanha “Janeiro
Branco”, para conscientizagdo sobre a saude mental, divulgando, por todo 0 més,
atividades do Servico de Atendimento Psicossocial ao Trabalhador (Sapt), que
mantém como rotina servigos voltados para a saude mental dos agentes da seguranca
publica, sobretudo os servidores e policiais do sistema prisional (Ceara, Sapt, 2018).

O Damps promove reunides semanais que formam grupos, tal como o que
apoia as mulheres com transtorno de ansiedade e depresséao, conhecido como Grupo
de Apoio as Mulheres com Transtorno de Ansiedade e Depressdo (Gamutra), para
promover saude, acolhimento, psicoeducacéo e autoconhecimento. O grupo se reune
na sede do Damps na PCCE, todas as tercas-feiras, as 10h, conduzido por psicologos
da instituicdo (Anexo 3). Momentos de integracdo como esse geram senso de
pertencimento, e buscam reequilibrar a saide mental, servindo como prevencao.

Todas essas datas em referéncia a saude, e notadamente a saide mental,

como “Janeiro Branco” e “Setembro Amarelo”, além de campanhas em parceria com
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CVV, Alcodlicos Andnimos (AA) e Narcoéticos Andnimos (NA), também séo realizadas
pelo Damps ao longo do ano (Ceara, Damps, 2023).

Tendo em vista o trabalho policial civil decorrente de concurso publico de
provas e titulos, caracterizado pelo elevado grau de dificuldade e esforco em prol da
estabilidade da carreira publica, muitos policiais encontram-se no chamado
entrincheiramento organizacional. Em dissertacdo de mestrado em Psicologia,
defendida na Universidade Federal da Bahia, Ana Carolina de Aguiar Rodrigues
desenvolve acerca do tema entrincheiramento organizacional, que diz respeito a
necessidade de permanecer na organizacdo por acreditar que sua saida acarretaria
custos, emocionais ou financeiros, e em razdo de uma percepcao de limitacdo de
alternativas em outras organizacdes. Assim, percebe-se a existéncia de trabalhadores
que permanecem na organizacdo por desejo, por comprometimento, e ha também
agueles que ali permanecem pela necessidade de subsisténcia, sendo vistos como
entrincheirados (Rodrigues, 2009).

Nessa senda, o entrincheiramento organizacional resulta na busca do
trabalhador por mais seguranca e estabilidade, atreladas a diminuicdo de chances de
perda, mantendo-se preso a organizacdo (como se fosse a trincheira) por preciséo,
nao por desejo. Estd associado as perdas que o trabalhador percebe com a sua saida
da organizacédo, sejam elas financeiras, em relacdo ao cargo, ao trabalho, as redes
de contato, além de outras que restringem a percepcao de alternativas de emprego
que as supram (Rodrigues, 2009).

Em suma, esse conceito visa a medir o quanto um trabalhador sente-se
“preso” a organizacao por necessidade. Logo, com pesquisas como esta, visando a
atingir seus objetivos especificos, procura evitar o chamado entrincheiramento
organizacional, enquanto se fomenta a cidadania organizacional, em busca da melhor
e mais eficiente oferta do servigo publico.

Acrescente-se ainda que tema relacionado a acometimentos de saude
mental dos policiais civis do Ceara foi debatido em congressos de psicologia juridica,
e abordado em trabalho de conclusdo de especializagcdo, bem como em artigos
cientificos, além de cursos de EaD ministrados pela Senasp (Minayo, 2005; Miranda
et al., 2016; Pinto et al., 2021).

Premente, pois, habilitar o gestor por meio de uma padronizacdo nos

procedimentos, objetivando resgatar a necessidade do acolhimento do ser humano
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policial civil pelos 6rgdos de controladoria externa e interna, sem comprometer a
eficiéncia no servico publico (Sousa, 2016).

Portanto, verifica-se que 0s agentes de seguranca publica lidam com
questdes sensiveis, protegendo direitos e bens juridicos, com atribuicbes téo
importantes. Diante dessas responsabilidades, demanda-se a observacdo dos seus
gestores de maneira interna corporis e de forma externa também. Isso demanda
permanente vigilancia de suas agdes, sempre em conformidade com a legalidade
exigida em um Estado Democratico de Direito, que se pauta pelos direitos humanos
(Brasil, 1988; Freire, 2009). Por outro lado, Durkheim (2004), em uma abordagem
socioldgica, apresenta varios tipos de suicidio, identificando, porém, a auséncia de
integracao social como uma das suas causas mais prevalentes.

E nesse sentimento de exclusdo e inadaptacéo que nasce um sofrimento
intenso que, na auséncia de outras estratégias, pode conduzir ao comportamento
suicidario (Instituto Vita Alere, 2023; Sousa, 2016).

Os termos “suicidio” e “autoexterminio” s&o considerados sinénimos
(Ferreira; Anjos, 2008). Ambas as situacOes sédo precedidas de pensamentos que
perturbam o individuo ao ponto de leva-lo a cometer o ato extremo. Isso posto, as
primeiras ideias, chamadas de ideacdo suicidica, referem-se aos pensamentos de
autodestruicdo, englobando desejos, atitudes e planos que o individuo tem para dar
fim a prépria vida (Werlang; Borges; Fensterseifer, 2005). Dessa forma, os
pensamentos geram a ideac¢do suicidica, que é uma parte do fenébmeno. Contudo,
isso pode ser prevenido e impedido a tempo, com o tratamento adequado (Trevisan,
2022).

No tocante a esse aspecto, a reforma psiquiatrica brasileira rompe com o0s
saberes tradicionais, e abre um campo propicio para o servi¢o social na saude mental,
com abordagem interdisciplinar, primando pelo tratamento ambulatorial, com cuidados
primarios (Coutinho, 2016).

O suicidio constitui um problema de saude publica, com dados fatais,
apontados pela Organizacdo Mundial de Saude, como muito bem relatado por
Gutierrez (2014, p. 262):

Nos ultimos 45 anos as taxas de suicidio aumentaram 60% em todo o mundo.
Segundo as estimativas do World Health Organization (WHO, 1998), a cada
ano cerca de um milhdo de pessoas morrem por suicidio. Este esta entre as
trés principais causas de morte na faixa etaria de 15-44 anos, em alguns
paises, bem como é considerado a segunda principal causa de morte no
grupo de 10-24 anos de idade. No entanto, esses ndmeros ignoram as
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tentativas de suicidio, que sdo até 20 vezes mais frequentes quando
comparadas aos suicidios consumados (Organizacdo Mundial de Saude -
WHO, 1998).

Em 2012, cerca de 804 mil pessoas morreram por suicidio, o que
corresponde a taxas ajustadas para idade de 11,4 por 100 mil habitantes por ano —
15,0 para homens e 8,0 para mulheres (Organiza¢cao Mundial de Saude, 2014). A cada
periodo de 40 segundos uma pessoa comete suicidio, e a cada lapso de trés segundos
uma pessoa atenta contra a propria vida. No caso dos policiais, essas estatisticas sao
mais agravadas depois de uma pesquisa vanguardista sobre vidas policiais (Guerra
et al., (obra ndo citada na lista de referéncias)2021). No Brasil as estatisticas também
surpreendem ha algum tempo, como evidenciam Musumeci e Muniz (1998), que
mapearam as taxas de suicidio entre policiais civis e militares no Rio de Janeiro, em
1995, sendo um resultado assustador o nimero 7,6 vezes superior ao da populacéo
em geral, ainda que 100% dos 0Obitos tenham ocorrido em dias de folga. Desde entéo,
0 quadro s6 tem se agravado (Miranda et al., 2016).

As estatisticas internacionais evidenciam esse mesmo aumento se
comparadas a populacdo em geral, mas em outra propor¢cdo. Conforme expdem
Hofmann et al. (2021), agentes da seguranca publica correm alto risco de transtorno
mental e suicidio, razdo pela qual nos Estados Unidos da América (EUA) o risco de
suicidio é duas ou até trés vezes maior do que na populacao geral, o que também é
corroborado por Pereira et al. (2023).

As taxas de suicidio vém aumentando em ambito mundial. Estimou-se ter
havido em 2020 um incremento de 50% na incidéncia anual de mortes por suicidio
globalmente. Tal estatistica revela que o nimero de suicidios ultrapassa o de mortes
decorrentes de homicidio e guerra combinados. Observou-se, ainda, que cada
suicidio acarreta um sério impacto na vida de, pelo menos, outras seis pessoas
(Servico Social da Industria, 2023).

Ademais, no que se refere a relagcdo entre fatores predisponentes ao
suicidio e caracteristicas ocupacionais, parte da literatura estrangeira reitera que os
policiais sdo considerados profissionais de alto risco (Miranda et al., 2016).

Destarte, conforme leciona Gutierrez (2014), estimular a conscientizacao
das tendéncias epidemioldgicas quanto as tentativas de suicidio se torna um dos
primeiros e fundamentais passos para o desenvolvimento de estratégias eficazes para

a prevengao a comportamentos suicidas recorrentes ou fatais a serem desenvolvidas
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pelos profissionais que acolhem os agentes da seguranca publica em acometimentos
psiquicos.

No que tange a prevengdo ao suicidio, elencam-se cinco grandes areas,
relacionadas a educacdo, aos programas de conscientizacao para o publico em geral
e o0s profissionais; aos métodos de rastreamento de individuos de alto risco; ao
tratamento conforme a reforma psiquiatrica brasileira para transtornos psiquiatricos; a
restricdo do acesso a métodos letais; e ao papel da midia para esse enfrentamento
(Gutierrez, 2014). Por isso, conclui Gutierrez (2014), para reduzir o numero de
suicidios, sdo fundamentais acdes intersetoriais de enfrentamento, por meio de
abordagem multidisciplinar e transdisciplinar.

Como lecionam Couto, Oliveira e Sousa (2021), caso a prevencao nao seja
suficiente, deve haver a intervencdo para se impedir o possivel e iminente suicidio.
Os mesmos trés citados autores ensinam que, na eventualidade de ndo se conseguir
impedi-lo, a equipe deve amparar os que ficam, e combater o odioso efeito Werther.
Essa expressdo também é conhecida como suicidio copiado, ou efeito contagio para
o suicidio (Couto; Oliveira; Sousa, 2021; Minayo, 2005). O efeito Werther deve ser
evitado entre as pessoas enlutadas, que padecem das angustias e dores pela perda
e impacto do ato suicida — nisso incluem-se os cuidados com a posvencéo (Couto;
Oliveira; Sousa, 2021).

Diante dessa realidade, o poder publico ndo pode ser negligente. A
administracdo publica precisa agir. E legalmente inquestionavel que a gestéo policial
compBe a administracdo publica, que, por sua vez, pauta-se por principios
administrativos explicitos e implicitos encontrados na Lei Maxima, que institui o atual
Estado Democratico de Direito desde 5 de outubro de 1988.

Dessa forma, nesse agir deve prevalecer a legalidade dos atos
administrativos, respeitando-se, acima de tudo, o supraprincipio da dignidade da
pessoa humana em relacdo aos colaboradores envolvidos no mister estatutario (Vale,
2019). Alias, tal respeito a dignidade deve prevalecer universalmente em todos os
seres da espécie humana, independentemente de fatores como, por exemplo, cor,
raga, etnia, origem, fung&o publica ou privada etc. (Sarlet, 2007).

Especificamente para essas providéncias, no que tange as organizacdes
publicas que realizam atividade policial, h4 um fator a mais a ser destacado. O poder
de policia do Estado, no tocante a policia investigativa, pauta-se por pressupostos de

hierarquia e disciplina, gerando aspectos relacionados a seguranca publica (Ceara,
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2022, b). Destarte, tem o dever de, concomitantemente, atender as questdes externas
relacionadas tanto a sociedade civil como interna corporis.

Pinto, Figueiredo e Souza (2013), por sua vez, pesquisaram sobre as
condicdes de trabalho, a salude e a qualidade de vida dos policiais civis da cidade do
Rio de Janeiro, verificando as graves tensdes psiquicas devido ao cotidiano de
enfrentamento da violéncia e o risco iminente que sua atividade propriamente gera.

Contudo, percebe-se evidentemente uma mudanga necessaria de
perspectiva. Gestores policiais em um passado ndo muito distante, segundo Pinto,
Figueiredo e Souza (2013), durante décadas priorizavam investimentos em materiais
(como viaturas, radios, armas). Atualmente, porém, realizam politicas de valorizacéo
de recursos humanos, sobretudo apds a pandemia de Covid-19 (Pinto et al. 2021).

Percebe-se, pois, a continuidade dessa politica de sensibilidade a questdes
humanas no setor publico sem perder de vista a eficiéncia de servigcos essenciais
(Miranda et al., 2016), bem como, e ao mesmo tempo, de remodelar o que precisa ser
adequado a nova realidade pos-pandemia. Para tanto, as solu¢des para 0s gestores
publicos surgem ao se aplicar protocolos para garantir equidade no tratamento dos
servidores publicos e uniformidade em suas decisdes, em respeito aos principios que
regem a administracdo publica, conforme lecionam Miranda et al. (2016).

Operacdes policiais, acdo e presenca do Estado, policiamento ostensivo,
investigativo, isolamento de local de crime, atendimento ao publico, uso de armas de
fogo, adocao de procedimentos policiais dentro da absoluta legalidade. Essas séo
decisbes que envolvem direitos fundamentais, como a vida, a liberdade, a propriedade
de membros da sociedade civil, que devem ser protegidos pelo Estado. Por
conseguinte, também sdo a tdnica que deve ser considerada nas decisdes dos
gestores policiais quando lidam com suas equipes (Sousa, 2016).

Evidencia-se, pois, 0 carater sui generis das organizacfes publicas que
envolvem o poder de policia. Ademais, ha aspectos que envolvem o controle
disciplinar de gestores e geridos, além de ser considerados servidores publicos para
os efeitos penais, nos termos do art. 327 do Cddigo Penal (Brasil, 1940), quem,
embora transitoriamente ou sem remuneragdo, exerce cargo, emprego ou fungao
publica.

Diante dessa perspectiva, 0os 6rgaos estatais tém unido forcas para evitar

o0 ato extremo autoinfligido por policiais, por meio do desenvolvimento de
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competéncias proprias em equipes multidisciplinares, sobretudo apés a reforma
psiquiatrica brasileira e a pandemia de Covid-19.

A reforma psiquiatrica brasileira inova, propiciando mais evidéncia ao servigo
social na saude mental, que atua em equipe de forma interdisciplinar, preferindo o
tratamento ambulatorial, com cuidados primarios e evitando as praticas de internacéo
(Coutinho, 2016).

A reforma psiquiatrica brasileira teve como marco as ideias e praticas do
psiquiatra italiano Franco Basaglia, a partir da década de 1960, nas cidades italianas
Trieste e Gorizia (Brasil, 2021). Basaglia desenvolveu uma abordagem de reinsercao
territorial e cultural do paciente na comunidade, eliminando da sua conduta praticas
de isolamento, vigilancia continua e tratamentos com dor fisica. Devido aos resultados
positivos da abordagem, a OMS passou a recomenda-la a partir de 1973. Contudo,
somente em 1979 foi criado no Brasil o0 Movimento dos Trabalhadores em Saude
Mental (MTSM), e, em 1987, o movimento antimanicomial, dando continuidade a luta
pela nova psiquiatria (Brasil, 2021).

A Lei Federal n°® 10.216, de 6 de abril de 2001, nacionalmente desenvolveu
um novo modelo de tratamento dos transtornos mentais. Desde entdo, a reforma
psiquiatrica brasileira procura transformar os modelos de atencdo e gestdo nas
praticas de saude, defesa da saude coletiva, equidade na oferta dos servigos, com
protagonismo dos trabalhadores e usuérios dos servi¢os de saude, com sua rede de
protecdo. A partir dessa reforma, vieram os modelos de servigos extra-hospitalares,
em substituicdo ao manicomio ou intermediarios, € 0s novos servicos de saude
mental, definindo normas administrativas e operacionais (Brasil, 2021).

O processo de desinstitucionalizacdo pressupde transformacdes culturais e
subjetivas na sociedade, e depende sempre da pactuacédo das trés esferas de governo
(federal, estadual e municipal) e providéncias de ordem pratica.

Portanto, de maneira integrada, o Estado brasileiro deve trabalhar para reduzir
essa triste estatistica, zelando pelos seus servidores, tomando providéncias efetivas,

como desenvolver politicas publicas e programas para esse consectario.

2.3.3 O controle de disciplina policial

Na presente subsecao é observada a controladoria da disciplina no atuar

policial, com planejamento, coordenacéo, controle e a avaliacdo das atividades de
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controle interno do Poder Executivo Estadual. Ha de se considerar também o controle
externo exercido por outros érgdos com incumbéncia constitucional, na observancia
da lei pelos policiais.

Como a atividade policial pode incorrer em excessos, por fazer uso da forga
em nome do Estado, exigem-se mecanismos de controle externo para prevencao e
repressao aos eventuais desvios de conduta dos policiais, combate a impunidade e
bloqueio das interferéncias na atividade correcional (Freire, 2009). Da mesma forma,
deve ser combatido o que exorbitar a legalidade, por exemplo, por ordens arbitrarias,
gue abusem da hierarquia e disciplina, violando principios da administracéo publica,
causando assédios ou mesmo abusos de autoridade, tal como o definido na Lei n°
13.869, de 5 de setembro de 20109.

Tendo em vista que a administracéo publica ndo é formada por um codex
anico, e sim por leis federais e estaduais esparsas, a jurisprudéncia e a doutrina séo
verdadeiros vetores para o bom atendimento a essa gestdo. Percebeu-se que pouco
material doutrinério e jurisprudencial tem sido produzido sobre o tema em pauta, que
nao raro se traveste em um verdadeiro tabu.

Nessa toada, o ordenamento juridico prevé na legislacdo modalidades de
controladoria para a atividade policial, de cunhos externo e também interno,
especialmente no tocante a disciplina e conduta dos agentes que representam o
Estado (Lino, 2017).

A Lei Complementar Estadual n° 98, publicada em 20 de junho de 2011,
estruturou a Controladoria Geral de Disciplina dos Orgdos de Seguranca Publica e
Sistema Penitenciario do Estado do Ceara (CGD). Esse 6rgéo tem status de secretaria
de Estado, sendo 6rgao de assessoramento direto do governador, com autonomia
administrativa e financeira. Sua competéncia abrange o poder de realizar, requisitar e
avocar sindicancias e processos administrativos para apurar a responsabilidade
disciplinar de todos os servidores integrantes do grupo de atividades de policia
judiciaria, policiais militares, bombeiros militares e agentes penitenciarios.

A partir da observancia fiel a legislacdo federal (Brasil, 1988; 1998) e
estadual (Ceard, 2011), constata-se que o bom controle disciplinar interno constitui
uma ferramenta indispensavel de assessoria administrativa, cabendo ao servico
publico implementa-la ativamente como uma ferramenta de gestdo publica voltada

para a eficiéncia e a eficacia administrativas.
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Dessa forma, e atestando a real necessidade de uma LTS, ha que se
ponderar as acdes do gestor da area, que deve agir de maneira proativa, visando a
prevenir o ato extremo do autoexterminio. ISso ocorre através de meios que auxiliem
no combate a essas afeccdes, se possivel, e ofertando tratamento que evite
reincidéncias. Analisa-se também a responsabilidade individual do servidor ao
ingressar com esse pedido de afastamento, que deve corresponder a realidade
(Brasil, 1988).

Em casos de fraude, havera consequéncias e responsabilidades legais nas
trés esferas de atuacdo: penal, civil e administrativa (Di Pietro, 2002). Inclusive, deve
ser investigado, na eventualidade de atestado médico falso, se houve falsidade
ideologica ou falsidade material. H4 de se considerar também a incidéncia dos
tenazes do art. 302, do CP, que tipifica a conduta criminosa de falsidade de atestado
meédico, punida com detencao de até um ano (Brasil, 1940).

Imperiosa, portanto, a perspicacia do gestor para perceber quando uma
situacao é sincera e quando ha méa-fé. Por conseguinte, cabe a ele desenvolver todos
0s consectarios legais exigidos. Para tanto, o uso de uma padronizacdo nos
protocolos internos habilita o melhor direcionamento na fundamentacéo da deciséo,
além do desenvolvimento de competéncias que salvem vidas policiais.

Todos os érgéos ligados a seguranca publica sdo sujeitos a CGD. Criada
por meio de emenda a constituicdo estadual, a CGD tem “o objetivo exclusivo de
apurar responsabilidade disciplinar e aplicar sancdes cabiveis”, sendo estruturada na
forma da Lei Complementar n® 98, publicada em 20 de junho de 2011, detendo o
status de secretaria de Estado, érgédo de assessoramento direto do governador, com
autonomia administrativa e financeira, tendo, ainda, a competéncia para realizar,
requisitar e avocar sindicancias e processos administrativos para apurar a
responsabilidade disciplinar de todos os servidores integrantes do grupo de atividades
de policia judiciaria, policiais militares, bombeiros militares e agentes penitenciarios,
com a meta de incrementar a transparéncia da gestao governamental, 0 combate a
corrupcéo e o abuso no exercicio da atividade policial ou de seguranca penitenciaria,
objetivando a maior eficiéncia dos servicos policiais e de seguranca penitenciaria
ofertados a sociedade (Ceara, 2011).

Interna corporis, especificamente no que tange a PCCE, e visando a
combater possiveis assedios e condutas ilegais, ha a Assessoria de Apuracao de

Violag&o de Deveres e Transgressodes Disciplinares (AATD), que funciona como 6rgao
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de assessoramento da administracéo direta da PCCE. Esse Orgao deriva daquele
anteriormente chamado de Nucleo para Apuracdo das Transgressdes Disciplinares
da Policia Civil (Nucapt), que realizava a apuracao de transgressdes disciplinares de
naturezas leve e média, de acordo com o estatuto da PCCE, em consonancia com o
Decreto Estadual n°® 32.987/2019. Esse documento reestrutura a PCCE, sendo o
Nucapt substituido pela AATD (Ceara, 2019 b). A AATD atua em parceria com 0
Damps, sobretudo no encaminhamento de policiais que apresentem transtornos
emocionais ou acometimentos que envolvam o uso abusivo de &lcool, substancias
entorpecentes, narcéticos etc.

Além da AATD, o Damps possui comunicacao direta com o Departamento
de Gestédo de Pessoas (DGP), na medida em que encaminha para nova lotagcdo o
servidor que tiver necessidade de reabilitacdo reconhecida por pericia realizada pela
Coordenadoria de Pericia Médica do Estado do Ceara (Copem). Essa pericia estadual
determina, de acordo com sua expertise psiquiatrica, se o policial pode receber alta,
esmiucando ainda se deve usar ou ndao a arma de fogo acautelada pelo Estado. Em
caso negativo, a arma e seus acessorios devem ser entregues ao Departamento
Técnico Operacional (DTO). Nesse caso, pode voltar a trabalhar mesmo em
delegacia, mas no ambiente interno, cartorario, sem portar arma de fogo. Em caso de
desobediéncia, o servidor respondera na triplice responsabilidade que lhe cabe, a
saber: penal, civil e administrativa (Di Pietro, 2002).

No ambito do controle disciplinar policial, h4 outros meios de comunicacao.
Visando a aproximar o cidaddo da PCCE, possibilitando denuncias, reclamacdes,
elogios, sugestdes e solicitagdes, ou quaisquer outras formas que interfiram
diretamente nas politicas publicas de melhoria de atendimento e na prestacao de
servicos de policia judiciaria, ha a Ouvidoria da Policia Civil (Ceara, 2023 c).

Esses canais atendem tanto aos policiais como ao publico, por meio do
telefone da Ouvidoria da PCCE, que atende pelo numero 155, pelo portal de
transparéncia e mediante demanda presencial®.

O Damps realiza levantamentos e diagndésticos da situacao psicossocial
dos policiais civis, servidores e/ou seus parentes, identificando suas caréncias,
subsidiando o planejamento de acdes e acompanhando casos relacionados ao

comportamento humano e social. O departamento atende ainda a casos

8 Quando este estudo se encontrava em elaboracéo, durante o primeiro semestre de 2023, a Ouvidoria
se localizava no prédio da DGPC, sito a Rua do Rosario n° 199, Centro, Fortaleza (CE).



63

emergenciais, encaminhando-os ao Instituto de Saude dos Servidores do Estado do
Ceara (Issec) ou a outras instituicdes (Ceara, Damps, 2023).

Da mesma forma, o departamento em estudo lida também com casos
envolvendo o uso abusivo de alcool e entorpecentes, mantendo tanto a possibilidade
de atendimento individualizado, como por grupos, além de reunides coletivas,
semelhantemente ao que acontece no AA e no NA. Dispde também de uma equipe
formada por diferentes profissionais, como psicélogos, socidlogos e assistentes
sociais. Mediante laudo, o Damps encaminha os casos para a Previdéncia Social, e
realiza visitas domiciliares, dependendo de cada casuistica.

Campanhas educativas com diferentes temas, como o Janeiro Branco, o
Agosto Lilas, o Setembro Amarelo, o Outubro Rosa e o Novembro Azul, sdo
promovidas pelo Damps. Outras atividades desenvolvidas pelo departamento sé&o
divulgadas em um boletim informativo interno da instituicdo, denominado “Policia Civil
em Foco”. Com edicdo semanal, esse instrumento € produzido pela Assessoria de
Desenvolvimento Institucional (Adins), em formato .pdf, e circula nas redes sociais por
meio de um canal de transmissao para aqueles que se inscrevem previamente, sendo
encaminhado também para todos os canais da Ascom, inclusive nos grupos de
WhatsApp de delegados, inspetores e escrivaes.

Ademais, além do controle disciplinar interno, ha a atuacdo constitucional
de fiscalizar externamente a atividade policial, tal como custos legis, operando na
supervisao e também sobre os atos realizados no pleno exercicio da atividade policial.
Disso se depreende de literal interpretacao constitucional acerca do papel do Parquet,

in verbis:

Art. 129. S&o fung¢Bes institucionais do Ministério Publico:

VIII — exercer o controle externo da atividade policial, na forma da lei

complementar mencionada no artigo anterior. (Brasil, 1988).

Diante de fiscalizagbes e pressdes, nao se pode olvidar a percepgcao
humanista que possibilite ver o profissional de seguranca publica como pessoa, um
ser com vulnerabilidades, passivel de sofrer violéncias. Mais especificamente, esse
profissional esté sujeito a colapsar numa conduta autolesiva e autopunitiva, que, por
vezes, chegue ao extremo das tentativas que lesionam e do suicidio consumado
(Sousa, 2016).
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Perante essa constatacdo, aqueles que deveriam proteger a sociedade
podem se transformar em potenciais agressores de outrem ou de si mesmos, devido
as suas debilidades de saude. O risco dessa fatalidade se agiganta quando se
considera o porte de armas letais a vida, paradoxalmente instrumentos de trabalho
necessarios ao profissional de seguranca publica (Sousa, 2016).

A Portaria Interministerial SEDH/Mj n° 2, de 15 de dezembro de 2010,
estabelece as Diretrizes Nacionais de Promocéao e Defesa dos Direitos Humanos dos
Profissionais de Seguranca Publica (Brasil, 2010). Tais diretrizes tém por objetivo
nortear os procedimentos dos gestores no sentido de proporcionar uma melhor
qualidade de vida pessoal e profissional aos agentes de seguranca publica. Dentre as

diretivas, |é-se 0 que se destaca a seguir:
18° - Assegurar o acesso dos profissionais do sistema de seguranga publica
ao atendimento independente e especializado em salude mental.
19° - Desenvolver programas de acompanhamento e tratamento destinados
aos profissionais de seguranca publica envolvidos em a¢des com resultado
letal ou alto nivel de estresse.
21° - Desenvolver programas de preven¢do ao suicidio, disponibilizando
atendimento psiquiatrico, ndcleos terapéuticos de apoio e divulgagdo de
informag6es sobre o assunto.
30° - Manter politica abrangente de prevencédo de acidentes e ferimentos,
incluindo a padronizacdo de métodos e rotinas, atividades de atualizacdo e
capacitacdo, bem como a constituicio de comissdo especializada para
coordenar esse trabalho. (Brasil, 2010).

Ainda nesse diapasao, o Ministério da Saude editou a Portaria n°® 1.271,
de 6 de junho de 2014, dando carater de urgéncia as notificacbes de tentativas de
suicidio, com vistas a prevenir e analisar possiveis novas ocorréncias sobre o tema
nacionalmente.

Conforme constatado em relatos da midia, suicidios de policiais civis
podem ocorrer pelo uso de armas de fogo acauteladas institucionalmente. Esse
aspecto foi destacado por Sousa (2016), quando se observou também que, mesmo
nao utilizando a arma de trabalho, é costume entre policiais civis e militares portar
arma de fogo particular, como em caso noticiado na cidade serrana Tiangua-CE
(Suicidio de policial em Tiangua, 2014).

Imprescindivel, pois, uma regulamentacao junto aos gestores institucionais
especificamente sobre questdes tdo delicadas, visando a preservagéo da integridade
fisica, da saude e da vida dos policiais civis licenciados de suas func¢des por LTS
classificada pela CID F, bem como a protecdo de terceiros, na capital e no interior.

Para atender a essa demanda, a administragdo superior da PCCE tomou algumas
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providéncias, destacando-se a edicdo da Portaria Administrativa n°® 60/2020, que
demanda o recolhimento da arma de fogo e comunicacdes institucionais para evitar
tragédias.

Assim, em se tratando de LTS por CID F, é dever do servidor comunicar a
seu superior hierarquico, por meio de documento habil, agendando seu exame médico
pericial junto ao 6érgéo oficial do Estado. Ato continuo, conforme determina a Portaria
Administrativa n° 60/2020, deve entregar ao DTO sua arma, municdes, carregadores
e acessorios da PCCE que lhe estdo acautelados ao DTO, estando ciente de que seu
porte de arma funcional ficara suspenso até prova de seu restabelecimento
comprovado por pericia médica oficial, sob pena de responsabilizacdo administrativa
e criminal. O DGP e o Damps serao oficialmente cientificados.

Além do Damps, héa outros 6rgdos da PCCE que também estéo atentos as
possiveis vulnerabilidades, tanto do publico, quanto dos préprios servidores, como a
Divisdo de Protecdo ao Estudante (Dipre), a Ouvidoria e o Departamento de Policia
Judiciaria Especializada em Grupos Vulneraveis (DPJEGV), os quais realizam
encontros, palestras e seminarios, dentro e fora do &mbito policial civil.

No tocante a esse aspecto, outras providéncias foram adotadas. Em 2018,
a administracao superior da PCCE, atenta a situa¢ao ora descrita, criou comissdes e
comités especificos, por meio de portarias publicadas no Doece de 04/12/2018, tais
como: a Comissdo de Prevencdo ao Suicidio, o Comité Setorial de Prevencéo e
Combate ao Assédio Moral e o Comité Setorial de Acesso a Informacéao.

Portanto, diante desse momento, pode haver a necessidade de readaptar
o servidor que padeceu de um problema de saude, sobretudo de cunho emocional ou
mental, para um cargo que seja temporariamente mais adequado as atividades que
deva desempenhar, como previsto no art. 4° da Portaria Normativa n® 60/2020.

Nesse sentido, o art. 24 da Lei n° 8.112/1990 define in verbis que
‘readaptacédo € a investidura do servidor publico em cargo de atribuicbes e
responsabilidades compativeis com a limitacdo que tenha sofrido em sua capacidade
fisica ou mental verificada em inspegéo médica” (Brasil, 1990).

Isso significa que é necessaria nova adaptacdo a investidura do servidor
em cargo de atribuiges e responsabilidades cujas atividades sejam compativeis com
a limitacdo que tenha sofrido em sua capacidade fisica ou mental. Tal medida, além

de ter amparo legal, também é corroborada doutrinariamente (Di Pietro, 2002).
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Diante desse tema que envolve vidas muito além da organizacéo estatal
em estudo, € que se faz necessario perceber os acometimentos de ordem psiquica,
além dos males fisicos, e adotar as providéncias legais. Especialmente apos o recorte
temporal que esta pesquisa se propde, que € apds a pandemia de Covid-19, o assunto
merece um olhar atento da gestéo, para capacitar a equipe que realiza o acolhimento
desses profissionais (Pereira et al., 2023).

Tendo em vista que o suicidio ndo é um ato isolado, mas constitui um
processo, de acordo com Pereira et al. (2023), os programas de prevencéo parecem
ser eficazes no local de trabalho quando integrados com a promocéao da satde mental.
Nesse caso, cabe a instituicdo policial tomar a iniciativa, quer por meio da
implementacdo desses programas, quer a partir de estratégias de suporte de pares
apenas possiveis na formacao como GKs e disponibilizando programas gratuitos para
seus colaboradores (Pereira et al., 2023).

Como concluem Miranda et al. (2016), o sofrimento psiquico de policiais
confirma a urgéncia por investimentos em “politicas publicas que elevem a
valorizagdo/humanizacédo dos policiais, além da prevencao ao adoecimento mental e
ao comportamento suicida”, mediante acdes institucionais e investimento na producéo

de conhecimento e informacdes (Miranda et al., 2016, p. 198).

2.4 O desenvolvimento de competéncias para a saude mental do policial civil

Diante dessa mudanca paradigmatica e de imperativos legais, apresentam-
se na presente subsecdo as medidas adotadas para os cuidados em geral, sobretudo
apos a pandemia de Covid-19. Para atingir o objeto desta pesquisa, séo investigadas
as competéncias que presentes e as que devem ser desenvolvidas pela equipe que
realiza o acolhimento, encaminhamento e busca pela salde e bem-estar
especificamente do policial civil no Ceara. Isso de acordo com o sistema vigente,
através de departamento especifico que deve zelar pela sua saude de forma holistica.

Para se desenvolver competéncias, deve-se possuir como componentes
recursos pessoais e mobilizacdo das capacidades pessoais (Le Boterf; Reuillard,;
Bitencourt, 2003). O processo de aquisicdo de competéncias ndo pode referir-se
apenas as atividades e intervencdes. Importa mais: o profissional de atendimento
deve identificar os problemas e necessidades especificos no ambito da saude mental

tanto do individuo como da familia ou comunidade, para preveni-los. A partir desse
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olhar, deve também intervir sobre estes, utilizando as suas competéncias de
avaliacdo, diagnaostico, planejamento e acdo. Nesse Ultimo caso, surge a figura da
chamada readaptacdo, que deve ser sugerida aos gestores por esses profissionais,
para se adequar a realidade do servidor ao seu cargo e maximizar a sua (Sousa, 2016;
Trevisan, 2022).

O conceito de competéncia pode ser entendido como o conjunto de
conhecimentos, habilidades e atitudes, sendo que esse conjunto se relaciona com o
saber, com o saber como fazer e com a agao para realizar a tarefa (Fleury; Fleury,
2001). Denota como saber utilizar, integralizar e entregar os conhecimentos, recursos
e habilidades, dentro de um contexto profissional, necessarios ao desempenho
individual, visando ao alcance dos objetivos da organizacao (Fleury; Fleury, 2001).

Conforme lecionam Hawgood et al. (2022), o conceito de competéncia vai
além da bem-sucedida aprendizagem de conhecimentos ou habilidades
padronizados, pois abrange a aplicacdo demonstrada desse conhecimento ou
habilidade em funcdes e situacfes especificas. Sao essas competéncias em especial
que devem ser desenvolvidas por GKs e a equipe multidisciplinar, que incluem o
conhecimento, as habilidades e as atitudes geralmente associadas ao controle, bem
como a avaliacdo de riscos de suicidio e intervencdo em crises suicidicas, para evitar
gue o pior aconteca (Hawgood et al., 2022).

Hawgood et al. (2022) identificaram as competéncias essenciais dos GKs,
como o conhecimento de sinais de alerta, o conhecimento de recursos para ajuda e
encaminhamento, as boas habilidades de escuta ativa, a capacidade de manter a
confidencialidade e de mostrar preocupagéo com 0s outros e a confiabilidade. Esse
mesmo estudo também identificou que um GK bem treinado se evidencia por
permanecer calmo sob presséo e agir de maneira genuina, sincera e compassiva.

Hawgood et al. (2022) propdem que os GKs demonstrem um conjunto
minimo de competéncias basicas que reflitam seu treinamento e o0 seu papel,
relacionado a seus conhecimentos, comportamento para a prevengao ao suicidio,
atitudes e autoeficacia.

De acordo com Brandéao, Borges-Andrade e Guimaraes (2012), a titulo de
exemplo, a competéncia para salvar vidas humanas por meio de intervencdes
cirirgicas apropriadas ao tratamento de enfermidades é classificada como sendo
organizacional ou coletiva, por ser resultado de interacdes (de diversos profissionais,

inclusive multidisciplinarmente). Portanto, a competéncia é produto de uma equipe
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inteira, e ndo dos individuos isoladamente (Branddo; Borges-Andrade; Guimaraes,
2012).

Atualmente, o SUS atua nessa seara por meio da Rede de Atencao
Psicossocial (Raps), composta por servicos e equipamentos variados (Lima,
Guimaraes, 2019). Sendo assim, é nesse contexto de renovacdo que ocorre a
formacdo dos novos profissionais voltados para a saude mental, valorizando o
atendimento primario.

Em pesquisa de Tavares et al. (2016) com docentes de enfermagem
psiquiatrica e saude mental, foram levantadas competéncias que incluem escuta
sensivel, comunicacédo terapéutica, trabalho em equipe, autoconhecimento, reforma
psiquiatrica, atencdo a familia, sistematizacdo da assisténcia de enfermagem,
inovacdo, saber lidar com a diferenca e estigmas e desenvolver a prépria
personalidade.

Conforme ensinam Hofmann et al. (2021), os policiais que participam de
programas de treinamento na &rea da prevencédo ao suicidio mostram menos atitudes
estigmatizantes quanto ao comportamento potencialmente suicida. Esse mesmo
estudo evidencia a necessidade de se trabalhar o treinamento como GK para os
policiais, para que se possa reconhecer os sinais de alerta (Hofmann et al., 2021).

Na opinido de Trindade (1999), as competéncias dos psicologos para o
atendimento priméario estdo relacionadas a um profissional investigador com
competéncias ligadas a areas educacionais, sociais e organizacionais vinculadas a
saude. Por conseguinte, € capaz de proporcionar as equipes de cuidados de saude
primarios e a gestdo de pessoas uma compreensao das especificidades psicoldgicas
associadas a saude, a oferta de cuidados de saude, a gestdo dos recursos, a
humanizacéo dos servigcos e a intervencdo comunitaria, que possa ter utilidade nos
processos de decisdo. Enfatizam-se, pois, 0s aspectos interpessoais da pratica, como
habilidades de comunicacdo, manutencédo de limites e humanidade. Nesse sentido, a
sabedoria préatica e uma abordagem flexivel de trabalho sdo necessarias para se lidar
com situacdes desafiadoras.

No que concerne ao profissional do servico social, além da acéo
polivalente, que aciona competéncias multiplas, este deve acolher e assegurar um
vinculo com os usuarios dos servi¢os. A equipe também é responsavel pelo contato

com a familia, que serve de rede de apoio ao paciente, e pela avaliacdo periodica das
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metas tracadas no projeto terapéutico, dialogando com o usuario e com a equipe
técnica equivalente aos Centros de Atencao Psicossocial (Caps) (Brasil, 2004).

Salienta-se que, dentro das diretrizes nacionais de saude, a saude mental
€ componente da Raps. Entre suas competéncias, destaca-se o desenvolvimento de
acOes de promocéao da saude e prevencao e cuidado aos portadores de transtornos
mentais e aos usuarios de substancias psicoativas (Lima; Guimaraes, 2019).

Dessa maneira, revela-se fundamental o desenvolvimento dessas
competéncias pelos profissionais que realizam o acolhimento. Entretanto, Storino et
al. (2018) alertam que, na maioria das vezes, as equipes nado estdo adequadamente
preparadas para atender a pacientes com pretensfes suicidas, dada a sua
especificidade. Considera-se que o0s principais fatores associados a essa baixa
capacidade incluem a falta de conhecimento e experiéncia em saude mental, além da
prefalada estigmatizacao (Hofmann et al., 2021; Miranda et al., 2016).

Ressalte-se que uma das metas do Plano Nacional de Seguranca Publica
€ resgatar a confianca das policias pela sociedade, o que reduziria também o risco de
vida ao qual os profissionais de seguranca publica estdo expostos diuturnamente
(Sousa, 2016).

As situaclBes geradas pela pandemia de Covid-19 acenderam um novo
olhar necessario para os gestores, como as perspectivas para trabalho remoto e as
transformacdes internas nas organizagdes. Entrementes, o trabalho policial
prosseguiu. Existem aspectos indissociaveis do atuar policial nesse periodo, que
gerou o aumento de estresse, ansiedade, depresséao e desregulacéo do sono (Pereira
et al., 2023).

De acordo com o ordenamento juridico nacional, a justica penal comeca na
delegacia de policia, onde se assegura o cumprimento dos direitos e garantias
garantidos a todos os cidaddos, como servico extremamente necessario (Barreto,
2019). Essas atribuicbes acarretam o aumento da carga de responsabilidade dos
policiais civis, e obriga a uma reestruturacdo em varios niveis na escala policial,
devendo-se combater estigmas e promover uma cultura de apoio e bem-estar, para
que se oferte o melhor servi¢o publico (Pereira et al., 2023).

O recorte metodoldgico da presente pesquisa se da em meio a gestao da
policia judiciaria ou Policia Civil do Estado do Ceara (PCCE), que exerce tanto a

atividade-meio quanto a atividade-fim. Em ambos os grupos de atividades a PCCE
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atende ao publico, e realiza todas as medidas previstas na legislacdo penal e
processual penal que regem a atividade policial (Brasil, 1988; Ceara, 1993 b).

No presente estudo, evidenciam-se as competéncias que devem ser
desenvolvidas pelos profissionais que compdem a equipe multidisciplinar, a serem
averiguadas no bojo desta pesquisa, a saber. competéncias comunicativas,
competéncias de cuidado, competéncias sociopoliticas, competéncias pessoais,
competéncias cognitivas, competéncias comportamentais, competéncias atitudinais e
competéncias de autoeficacia. Todas foram descritas nos Quadros 1 e 2, da secéo
2.2.

A saude mental dos profissionais de seguranca publica constitui uma
preocupacao crescente na sociedade atual. Apesar da importancia de se abordar esse
tema, muitas vezes os policiais ndo se sentem confortaveis para buscar ajuda para
resolver problemas de saude mental, devido ao estigma social associado a essa
guestdo (Hofmann et al., 2021). Isso faz ressaltar a necessidade de se desenvolver
competéncias especificas na area da saude para lidar com esses desafios,
especialmente para os profissionais que laboram na terapéutica do combate ao
suicidio policial (Miranda et al., 2016).

Desde antes da pandemia de Covid-19, o numero de suicidios policiais ja
era maior do que o de pessoas ndo envolvidas em funcdes de seguranca publica
(Miranda et al., 2016). Apos 2020, esse cenario se agravou, tendo em vista os abalos
causados pelo periodo critico, a mortandade, o luto e a ininterrup¢cdo dos trabalhos
policiais (Pinto et al., 2021).

2.4.1 Pesquisas pos-pandemia de Covid-19

Todas as organizagdes, incluindo os setores publico e privado, em ambito
mundial, confrontam-se com a nova situagéo advinda da pandemia de Covid-19, que
passou a ser um verdadeiro divisor de aguas no tocante a saude mental dos seus
colaboradores (Trevisan, 2022).

Além de fatores respiratdrios e da crise sanitaria, a pandemia trouxe uma
série de acometimentos de ordem psiquica, psicolégica e psicossomatica, tanto para
os infectados quanto para os néao diretamente contaminados. Os parentes e amigos

encontram-se em processo de luto por perdas decorrentes dessa doenca e
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desequilibrios que influem no desempenho laborativo. Isso abala sobremaneira a
situacdo de saude psiquica dos enlutados (Trevisan, 2022).

Essa nova realidade pos-pandemia se apresenta como um sério desafio
para a gestdo de pessoas, e forca o desenvolvimento de competéncias para
adequacao a nova realidade, de modo a se preservar vidas e se evitar tragédias.

Estudos como o de Pereira et al. (2023) denotam que o estresse no
trabalho policial pode evoluir para a Sindrome de Burnout, além de outros
acometimentos, como a depressao, a agressividade e até mesmo o suicidio, valendo-
se da prépria arma do servi¢o. Isso agrava ainda a incidéncia de acometimentos
psiquicos em policiais enlutados ou que estejam com sua saude mental ja fragilizada
durante e ap6s a pandemia.

Pesquisas globalmente realizadas referem que ap6s a pandemia de Covid-
19 o estresse no trabalho aumentou nos agentes policiais, afetando tanto o individuo
guanto a organizacdao policial. Em nivel individual, prejudica a saude mental, gerando
o conflito trabalho-familia, maior vulnerabilidade ao estresse no trabalho e
acometimentos de ordem psiquica, podendo ocasionar até o ato extremo do
autoexterminio (Pereira et al., 2023). Por outro lado, em ambito organizacional, tais
comportamentos afetam o desempenho dos colaboradores, gerando comportamentos
contraprodutivos no trabalho e interacfes inapropriadas com os cidadaos, que, por
sua vez, resultam no recurso ao uso excessivo da forca (Pereira et al., 2023; Sousa,
2016).

Em pesquisas recém-realizadas, Martins (2021) e Pinto et al. (2021)
analisaram o cenario do trabalho de policiais tanto civis quanto militares e seus
reflexos no bem-estar laboral e familiar, bem como os possiveis fatores de risco
inerentes ao trabalho do policial que resultam no adoecimento funcional. Os citados
autores concluiram que a realidade de trabalho vivenciada pelo policial militar, em um
ambiente de riscos, insegurancas e pressoes, interfere em sua vida pessoal, com
possibilidade de padecimentos de ordem fisica e mental e, inclusive, morte, que geram
o luto em parentes, amigos e colegas de trabalho. Essa realidade dos policiais
militares mencionada no estudo pode ser adequada também aos policiais civis.

Pinto et al. (2021) concluiram ainda que o suicidio mata mais do que o
combate em servico, e tal problematica tem relacdo diretamente proporcional a
desidia estatal, que deve ser combatida. Logo, sdo consequéncias diretas de uma

gestao que nao prioriza o policial enquanto ser humano sujeito a mazelas de ordem
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psiquica, tais como estresse ocupacional, Sindrome de Burnout e aspectos
organizacionais que nao conseguem extrair o melhor potencial dos servidores
publicos (Pereira et al., 2023).

Destarte, para solucionar esse impasse, faz-se imprescindivel adotar
medidas organizacionais sérias, que acolham o policial enquanto ser humano. A
lideranca policial deve incluir a atencdo a saude mental, reconhecendo a existéncia
de uma cultura policial gerada do estere6tipo causado pela Sindrome do Herdi, que
faz crer que o policial é desprovido de fraquezas e imune ao sofrimento, o que dificulta
a procura de ajuda psicologica (Pereira et al., 2023).

Pela natureza das suas atividades, os profissionais do Damps estabelecem
acolhimento e encaminhamento, com um contato duradouro com 0s pacientes e
respectivas familias, sobretudo quando se reconhece nesses pacientes algum grau
de risco para o suicidio. Segundo Souza et al. (2012) e Vidal e Gontijo (2013), a
identificacdo precoce dos fatores de risco predisponentes ao ato extremo, como, por
exemplo, desequilibrios de ordem psiquiatrica, pode contribuir para a intervencéo
inicial e o consequente e adequado encaminhamento dos pacientes, evitando-se,
assim, o resultado irreversivel.

Além disso, os profissionais que atuam em saude mental, como médicos,
enfermeiros, assistentes sociais, psicologos, fisioterapeutas, nutricionistas e
educadores fisicos, devem desenvolver competéncias comuns, pautadas na
experiéncia pratica e na capacitacao continua, para um trabalho interdisciplinar, de
acordo com Silva e Tavares (2003). Esse trabalho se acentuou ap6s a pandemia de
Covid-19.

Tomaram-se como referéncia as competéncias comunicativas, as
competéncias de cuidado, as competéncias sociopoliticas e as competéncias
pessoais, elencadas por Silva e Tavares (2003). Da mesma forma, as competéncias
cognitivas, as competéncias comportamentais, as competéncias atitudinais e as
competéncias de autoeficacia, adaptadas do estudo de Hawgood et al. (2022), foram
tomadas como norte em estudos de ambito internacional. Por conseguinte, tais pontos
foram abordados nas perguntas em entrevista semiestruturada aplicada junto aos
profissionais que atuam no acolhimento de policiais do Damps que enfrentaram a
pandemia.

Para este estudo, percebeu-se haver pesquisas sobre o suicidio e

tentativas, mas nao ha muitas publicacdes sobre os casos de suicidio e tentativas em
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profissionais de seguranca publica, notadamente policiais civis, em ambito nacional.
No Ceara, até a publicacdo da dissertacdo de Sousa (2016) ndo se encontrou
qualquer estudo que tivesse como objeto especifico a quantificacdo da magnitude nos
referidos profissionais frente ao problema do suicidio, sendo vistos como vitimas da
autovioléncia. Pesquisaram-se nas plataformas virtuais os temas competéncias,
suicidio e policial civil, identificando-se apenas artigos na literatura estrangeira, que
compdem o presente trabalho.

Nada mais oportuno do que o presente estudo para se analisar o
desenvolvimento de competéncias da equipe que ampara os policiais, bem como 0s
reflexos das decisdes dos gestores frente a essa novel situacédo pos-pandémica. Isso,
contudo, associando-se a situacdo dos policiais que precisam de atencéo a saude e
da continuidade da oferta do melhor servico publico a sociedade. Destarte, 0
instrumento de pesquisa possibilita avaliar os resultados obtidos e colaborar no

sentido de ensejar melhorias institucionais e possiveis achados de pesquisa.

2.5 Estudos empiricos sobre o tema

S&o raras e escassas as pesquisas acerca das competéncias profissionais
indispensaveis para o atendimento preventivo aos policiais civis que procuram sua
instituicdo em busca de saude, para livrar-se de acometimentos psiquicos que podem
desembocar no ato extremo. Os estudos aqui apresentados efetivaram-se tanto na
doutrina nacional quanto na estrangeira.

Ha temas correlatos quanto aos acometimentos psiquicos de policiais em
outras instituicbes de seguranca publica em diferentes estados brasileiros e até em
outros paises, mas pouco se faz referéncia especificamente a policia judiciaria.

Em agosto de 2023, prospectaram-se pesquisas que tenham testado
empiricamente as competéncias apresentadas por Silva e Tavares (2003) e por
Hawgood et al. (2022), em plataformas como Google Académico, SciElo, Spell,
Academia.Edu e Portal Capes, mas nenhuma foi encontrada. Essa auséncia reforgou
a necessidade de busca em peridédicos estrangeiros, para robustecer a presente
pesquisa.

Em pesquisa no website da biblioteca virtual da Universidade Federal do

Ceara (UFC), foram encontrados dez resultados para a prospeccao das palavras
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“prevencao” e “suicidio”. Dentre todos os titulos verificados, porém, nenhum tratava
de competéncias para prevencao ao suicidio de policiais, muito menos policiais civis.

Entretanto, h& estudos que evidenciam a necessidade de politicas publicas
e do amparo médico policial de forma geral, atestando a importancia da presente
pesquisa em busca do bem-estar daqueles que prestam servico publico téao
imprescindivel como a seguranca publica. Dessa feita, esta secéo objetiva realizar um
mapeamento nas plataformas de pesquisa, em busca de livros e artigos correlatos,
bem como um estudo em plataformas como Google Académico, Scielo, Spell e Web
of Science.

Diante do exposto, pode-se observar que, em linhas gerais, ndo ha obras
literarias dedicadas ao corte epistemolédgico do desenvolvimento de competéncias
para profissionais do acolhimento para a saude mental dos policiais civis. H4 estudos
sobre desenvolvimento de competéncias, combate e prevencéo ao suicidio policial e
gestao policial, porém nada especifico sobre o tema aqui desenvolvido.

O Quadro 3 exibe os trabalhos que mais se evidenciam e fundamentam as
buscas no presente estudo, descrevendo o estado da arte sobre o tema, constituindo
seu enquadramento teorico.

Quadro 3 — Revisao de literatura — temas dos estudos empiricos

A(%r(])(;;a Objetivos Modelo Tedrico Metodologia Resultados
Caracterizar o Dialogo da Descricdo de Concluiu-se que os
perfil, guestdo da saude | distribuicdo de profissionais de
magnitude e os | mental dos frequéncia, calculos | seguranca publica
potenciais servidores da de tentativas e formaram um grupo
fatores segurancga publica | associagdes vulneravel para o
associados a entre os temas estatisticas para suicidio, o que afeta
suicidios e seguranca publica | multiplos casos e asalde e a
tentativas de e salde publica— | casos consumados seguranca publica.
suicidio ambas garantias de autoexterminio, Foram sugeridas
praticados por | fundamentais. comparando entre acles de prevencao
agentes da Constituicdo policiais e as aos casos de
seguranca Federal (Brasil, ocorréncias na suicidio, como

Sousa publica 1988). populacdo em geral | palestras sobre o

(2016) cearense. Embasamento no Ceara tema, fortalecimento
Identificar legislativo: SUS e de setores da salde
casos de Susp (Brasil, da seguranca
suicidio de 2003). publica,
profissionais da | Plano Nacional de monitoramento dos
seguranca Seguranga Publica suicidios e das
publica do (PNSP), (Brasil, tentativas, com
Ceara durante | 2003) notificacdo urgente
15 anos (2000- | Portaria n® em integracdo com
2014), elaborar | 3.088/2011, do outros setores de
uma série Ministério da vigilancia da saude.
historica, Saude (Brasil, Concluiu-se que o
calcular as 2011). policial € um ser




taxas de
suicidio, anos
potenciais de
vidas perdidas,
e descrever a
distribuicdo de
frequéncia.
Evidenciar que
todos os
profissionais da
seguranca
publica sdo
portadores
igualmente de
direitos, tendo
em vista ser
cidadaos,
devendo ser
tratados com
dignidade, e
que
necessitam do
amparo juridico
de cunho
internacional e
universal.

Portaria n°®
1.271/2014, do
Ministério da
Saulde.

humano que possui
vulnerabilidades,
sendo, passivel de
sofrer violéncias e
colapsar em uma
conduta autolesiva e
autopunitiva, e que
pode chegar ao
extremo de tirar a
prépria vida.
Reconhece que o
suicidio é
multifatorial.
Constitui-se em um
trabalho de
referéncia quanto ao
tema suicidio policial
no Ceara.

Identificar
quais fatores
desencadeiam,
e sdo gatilhos,
para a pratica

Plano Nacional de
Seguranga Publica

e Defesa Social
(Lein®
13.675/2018).

Quali-Quanti:
Qualitativamente fez
revisdo bibliografica
e documental;

No que tange a

Caracteriza a
Sindrome do Ethos
do Guerreiro como
um fator
desencadeador de

suicida no Constituicdo pesquisa problemas
ambito policial. | Federal (1988). gquantitativa, para psicol6gicos no
Avaliar as Durkheim (2000; analisar os indices policial, associado
medidas 2011). de suicidios ao transtorno de
preventivas Minayo (2005). praticados por esses | estresse pés-
usadas na Musumeci (2001). | Individuos, traumético e ao
policia Ministério da estudando o cargo, a | estresse
paranaense Saude (Brasil, idade e 0 ano do ocupacional, a
quanto ao 2002). sinistro. Sindrome de
cuidado e Organizacéao Burnout e a fatores
Pinto et al. | atengdo a Mundial de Saude organizacionais.
(2021) salde (2014). Ha um déficit
psicolégica dos alarmante no
policiais civis. efetivo, o servidor
Conhecer a trabalha de forma
realidade excessiva para
moderna e suprir a demanda
assustadora da social, no anseio de
rotina dos atender a populacdo
policiais, para e garantir a ordem
tracar medidas publica, mesmo que
de 0 custo seja a sua
enfrentamento salide mental.
e proteger a
vida dos
servidores em
andlise.
Miranda et | Discutir a Referencial Pesquisa Descreve acdes
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al. (2016) | gravidade e as | tedrico: guantitativa e inovadoras para a
dimensbes dos | Doutrina nacional | qualitativa. prevencéo ao
acometimentos | e estrangeira. Tragou o perfil comportamento
de suicidio Durkheim (2004). sociodemogréfico e suicida entre
entre os Minayo (2005); profissional dos policiais militares em
profissionais da | Musumeci(2001). policiais militares quatro cidades de
seguranca Projeto de brasileiros que trés estados
publica pesquisa "Suicidio | comunicaram aos brasileiros que tém
brasileiros, entre profissionais | seus superiores a em comum uma
enfatizando os | de seguranc¢a no ideacdo suicidica e possivel relacdo
policiais Brasil: uma andlise | tentativa de suicidio | entre a inexisténcia
militares de institucional", ao responder de politicas de
trés estados: financiado pela guestionario pela prevencdo ao
Bahia, Rio de Senasp/MJ. rede EaD da Senasp | suicidio entre
Janeiro e Rio Sistema de entre agosto e policiais e a
Grande do Sul. | Informacgé&o de setembro de 2014. negligéncia

Mortalidade do institucional.

Ministério da Por décadas,

Saude (SIM/MS). gestores priorizaram
investimentos em
materiais, em
detrimento de
politicas de
valorizagdo do
policial enquanto ser
humano.

Perceber o Apresenta a Analise historica, Ha fatores de
impacto do aterradora documental, prevencao e
suicidio na estatistica de que | estatistica. também de protecao
saude “a cada periodo de | Versa a respeito de para orientar uma
brasileira. 40 segundos uma | Sao Tomas de politica nacional de
Caracterizar a pessoa comete Aquino, a Igreja, o prevencao
epidemiologia suicidio” Medievo, a permanente contra
do suicidio e a | (Organizagao Renascenca, até 0s suicidios.
. violéncia Mundial de Saude, | sobre o odioso Os processos que
Minayo A P ” .
autoinfligida. (2002, p.183). Efeito Werther”, de configuram a
(2005) Goethe, ou suicidio violéncia
por repeticao. autoinfligida fazem
parte da dindmica
existencial da
sociedade brasileira.
Portanto, a violéncia
autoinfligida é um
assunto social de
alta relevancia para
a saude publica.
Sugerir Analise de caso Pesquisa na Percepc¢éo do
diagnésticos concreto literatura cientifica e | carater sui generis
acerca das emblematico, em estudo de caso. do trabalho policial,
principais investigacao Estudo que aponta devido & exposi¢édo
politicas policial, como uma | para as diretrizes da | a violéncia.
publicas que chacina e SSPDS que tém Valorizacao da vida
Barreto . . . .
podem ter estatisticas graves | proporcionado, ha do policial, por meio
(2019) influéncia ocorrendo luta contra o crime, de politicas publicas
substancial nos | localmente. resultados também para reduzir
indices de comprovadamente a violéncia policial.

criminalidade.
Analisar teorias
criminologicas,
organizacdo

positivos, sobretudo
no cuidado e na
valorizacédo policial.

Superar 0
garantismo
hiperbolico
monocular, pelo
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criminosa,
garantismo
penal integral,
e casos que
envolvem
investigacao
policial e
direitos
humanos
também para
policiais.

garantismo integral
no Estado
Democratico de
Direito.

Caracterizar as
competéncias
de equipe
multidisciplinar
no acolhimento
de pacientes
na atencéo
psicossocial.

Contextualiza o
problema na
perspectiva do
SUS, com
educagéo
permanente na
construgdo de
competéncias para
o trabalho em

Elenca as quatro
categorias de
competéncias a
saber:
comunicativas, de
cuidado,
sociopoliticas e
pessoais.
Reconhece a

Obter uma visao
integral e ndo
fragmentada da
saulde,
estabelecendo

competéncias para o

atendimento
psicossocial em
equipe

Silva e saude. diversidade de multidisciplinar apés
Tavares Caracteriza sujeitos e o a reforma
(2003) inteligén_cia compartilhament9 do psiqL_Jié_trica
associativa e poder na formacéao brasileira.
raciocinio indutivo. | de trabalhadores em | E nesse estudo
saude mental que nacional que se
devem atuar baseia o roteiro de
interdisciplinarmente | entrevistas para 0s
profissionais do
acolhimento que
laboram em uma
equipe
multidisciplinar.
Discutir pontos | A avaliagédo Percepcdo quanto a | Torna-se
relevantes que | adequada do risco | intervencdo de uma | fundamental que a
podem de suicidio pode politica de saude, equipe de saude
colaborar para | ser realizada por instituindo a mental possua
0 sucesso da meio de um utilizacdo de um habilidade,
assisténcia modelo que inclua | método padronizado | conhecimento e
hospitalar uma avaliagédo na assisténcia atitude, isto €, seja
direcionada a abrangente das integral prestada a eficiente ao assistir
pessoa com caracteristicas triade paciente/ 0 paciente de risco
intencdo demograficas, parentes/equipe. de suicidio e seus
suicida. fatores parentes.
estressores Assim, sédo
. recentes e imprescindiveis a
Gutierrez . . o x
(2014) d|e}gn_o,st!c0 capacitagao
psiquiétrico. profissional dessa
Tal modelo equipe e a

apresenta uma
estrutura simples
que pode ser
usada para os
profissionais de
diversas areas em
equipe
multidisciplinar
que podem
aprender a estar
atentos a esses

participacdo da rede
de apoio.
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dominios e ser
ageis em
situacdes criticas.

Avaliar a
formacéo para
lidar com
pessoas com
ideacéo
suicidica, para
lidar com o
préprio
estresse e
ideacédo
suicidica na
profisséo
policial.
Aumentar o
conhecimento
ea
autoavaliacao

Ha varios
programas de
treinamento
especifico para
policiais na area
de prevencéo ao
suicidio com
resultados
satisfatorios.
Aqueles que
mostraram uma
atitude menos
estigmatizante em
relacdo ao
comportamento
suicida
apresentam mais

Estudo quase-
experimental com
guestionarios.

O estudo foi
aprovado pelo
Comité de Etica da
Faculdade de
Medicina de Berlim
(niimero de registro
MSB-2020/27) em
30 de marco de
2020.

O recrutamento
ocorreu na
Alemanha e na
Suica.

Para atingir a maior

Ha urgente
necessidade de se
fornecer
conhecimento sobre
servicos de apoio,
abordar o estigma e
destacar a
relevancia da salde
mental.
Desenvolver
servigos de suporte
on-line de baixo
custo e,
possivelmente
anbénimos para
oferecer suporte
inicial, acessivel e

GKT melhora o

avaliacbes

Hofmann et | da conhecimento e amostra possivel, o integrante da vida
al. (2021) competéncia aumentam a estudo cooperou cotidiana do
em relacdo a autoavaliacdo de com a policia de trabalho,
prevencao ao competéncia para | Berlim, e também economizando
suicidio. lidar com pessoas | com a policia de tempo e recursos. O
Lidar com com ideacéo Basel, na Suica. treinamento pode
pessoas com suicidica. aumentar o
ideacdo Os individuos com conhecimento, bem
suicidica, treinamento de GK como a competéncia
reconhecer sao mais dos policiais.
tendéncias propensos a
suicidas, agir reconhecer 0s
adequadament | sinais de alerta e
e em situagBes | prevenir suicidios
de risco agudo, | em potencial.
e melhorar as
habilidades de
comunicacao.
Mostrar que o A partir de Discute os desafios Elenca um conjunto
treinamento de | treinamentos de no desenvolvimento | bem definido de
GKT é uma GKT, os individuos | de competéncias GK | competéncias
das estratégias | ficam mais no desenvolvimento | minimas para GKs
de prevencéo propensos a de competéncias na | universalmente.
ao suicidio reconhecer os prevencéo a Isso garantira que
mais sinais de alerta e suicidios para pesquisas robustas
amplamente prevenir suicidios | médicos, educagdo sobre a eficacia do
utilizadas, em potencial. vocacional e programa em escala
H apesar de competéncias do e impacto baseados
awgood et o e
al. (2022) existirem setor de na populacéo
outras treinamento, bem possam ocorrer em
variaveis que como trabalho pesquisas futuras,
podem empirico em GKT, como base para
influenciar as para propor examinar GKT e sua
taxas de competéncias eficacia.
suicidio. minimas de GK que | Descreve
Apesar disso, a podem ser conhecimentos,
pesquisa examinadas para habilidades e
sugere que o pesquisas e atitudes com

autoeficacia que
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conhecimento, adicionais de parecem ser

as habilidades programas. comumente

e a confianga aplicados em

das pessoas programas de

ao ajudar treinamento GKT
individuos que (que também pode
experimentam ser traduzido para
ideacéo guardides da vida).
suicidica, e

aumenta as

crengas

positivas sobre

a eficacia da

prevencao ao

suicidio.

Fonte: Elaborado pela autora.

Por fim, considerando-se as abordagens tedricas em ambitos nacional e
internacional, bem como os estudos empiricos elencados, com revisdo de literatura,
envidam-se esforcos para que o presente estudo contribua para mais uma
caracterizacdo da producédo cientifica brasileira sobre tema de tamanha relevancia

social, ora proposto.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente topico discorre sobre os procedimentos adotados na
metodologia para pesquisar 0s objetivos propostos e alcancar os resultados da
pesquisa.

A secao tem por finalidade descrever a metodologia adotada para o alcance
dos objetivos geral e especificos, que delimitam o presente estudo. Destarte,
apresentam-se a tipologia de pesquisa, as unidades de andlise, os instrumentos de
coleta dos dados e a técnica de analise empregada. Detalham-se, pois, 0s
procedimentos metodoldgicos adotados para o desenvolvimento da investigacao a fim
de alcancar seus objetivos.

Dentre os profissionais que cuidam diretamente do assunto que constitui
escopo da pesquisa, foram entrevistadas as lideres do Damps, ambas assistentes
sociais, e dez outros componentes da equipe. No total, foram ouvidos doze
profissionais do acolhimento. Procedeu-se a um pré-teste com trés respondentes,
para melhor adequar as perguntas a realidade social, sobretudo para validar e
possivelmente ajustar as perguntas a serem desenvolvidas na entrevista
semiestruturada.

O numero de entrevistados justifica-se, ainda, pela disposicdo dos
profissionais, conforme prévio agendamento e autorizacdo superior, além da
acessibilidade a cargos que atendem diretamente ao publico institucional.

A recorréncia nas informacdes identificadas desde o pré-teste foi balizadora
para o encerramento das entrevistas, e, assim, saturar o nimero de entrevistados. Os
profissionais selecionados sao citados como entrevistados E1, E2, E3... E12, sendo
categorizados de acordo com as respectivas profissdes, se servidor publico ou néo,
grau de instrucédo, sexo, idade e tempo de servico.

A pesquisa para elaboracdo da entrevista foi dividida em cinco etapas,

como pode ser observado na Figura 2.

Figura 2 — Etapas da andlise temética com base na fundamentacao teérica
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Levantamento Convite aos . =
Sk e Anilise tematica
Bibliogrifico participantes
Etapa 1 Etapa 3 Etapa §
O O
Etapa 2 Etapa 4
Elaboragio do Realizag¢ido das
roteiro de entrevista entrevistas

Fonte: Elaborada pela autora.

A primeira etapa consistiu em um levantamento bibliografico. Segundo
Galvao (2010), essa etapa é importante para se conhecer 0s recursos necessarios
para a construcdo de um estudo com caracteristicas especificas e otimizar recursos
disponiveis em prol da sociedade, do campo cientifico, das instituicbes e dos governos
que subsidiam a ciéncia.

Primeiramente, propde-se a utilizacdo de métodos de estudo, como a
pesquisa indireta bibliografica, legislativa e documental, com analise normativa e
doutrinaria, além da pesquisa direta exploratéria de departamentos especificos da
PCCE, para o alcance do primeiro objetivo especifico. Nesse sentido, faz-se imperioso
aprofundar e desenvolver um olhar mais humanizado e eficiente do gestor,
alcancando as questdes relacionadas a politicas publicas.

Na segunda etapa, ha a elaboracéo do roteiro de entrevistas, que norteara
os resultados da pesquisa. Em relacdo ao processo para obtencdo dos resultados,
este estudo deve primar pela natureza qualitativa, pois estd posta pelo fato de
pretender-se atuar sobre aspectos subjetivos de opinides ou de atitudes em
populacdes pequenas, interessando mais interpretar as acdes e relacdes dos grupos
humanos e de individuos, elementos pouco traduziveis pela quantificagéo (Yin, 2016).

Também se constata que a logicidade da pesquisa € indutiva, por se tratar
de “um estudo no qual a teoria se forma a partir da observacao da realidade empirica;
portanto, inferéncias gerais sao induzidas a partir de casos particulares” (Collis;
Hussey, 2005, p. 27).

Ainda na segunda etapa, pauta-se pela construcdo de um roteiro para

entrevista semiestruturada aplicada a citada unidade amostral. Segundo Bauman e
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Medeiros (2005), as perguntas de uma entrevista devem ser elaboradas de maneira
a possibilitar que o entrevistado expresse suas proprias ideias e perspectivas, em vez
de responder a perguntas simples com respostas igualmente simples.

O roteiro de entrevista teve por base tedrica as obras de Silva e Tavares
(2003) e Hawgood et al. (2022) sobre as competéncias interdisciplinares dos
profissionais de salde mental e a necessidade de educacao continuada. Utilizaram-
se expressoes iniciais de perguntas (“‘como”, “descreva”, “fale sobre”) para facilitar a
livre explanacéo das percepcdes dos entrevistados.

A terceira etapa se constitui nos convites para as entrevistas, que deviam
acontecer de forma individualizada, na sede da DGPC, onde funciona o Damps. Todo
o processo foi audiogravado, sendo apresentado a cada participante o Termo de
Consentimento Livre e Espontaneo (TCLE), documento de autorizacdo e
esclarecimento sobre a coleta e uso dos dados. As entrevistas foram audiogravadas,
transcritas e, em seguida, deletadas, preservando-se as transcricoes.

Destaque-se que no TCLE também consta um glossario, para que o
respondente consulte e possa entender melhor os questionamentos.

A selecdo dos participantes para a composicdo da amostra da entrevista
semiestruturada individual seguiu o procedimento do tipo "bola de neve" (snowball).
Inicialmente se identifica um profissional que possui as caracteristicas de interesse da
pesquisa, por compor a equipe multidisciplinar estudada, e, por meio da indicagao
dessa pessoa, outros individuos que compartiiham caracteristicas similares séo
convidados a também participar. (Oliveira et al. 2016). Os primeiros entrevistados
indicaram outros, e assim procedeu-se sucessivamente, até alcancar a saturacéo das
informacdes obtidas. Isto €, até que a coleta de novas informacdes ndo mais modifique
0s resultados anteriormente encontrados.

A quarta etapa, que versa sobre a entrevista em si, € percebida por
Haguette (2007) como sendo um processo de interagéo social de duas pessoas, na
qual uma delas, o entrevistador, visa a obter informacfes do outro, o entrevistado.

Goffman (2011) leciona que a entrevista € uma forma de interagdo social
gue envolve a apresentacéo de si e a interpretacdo da apresentacdo do outro. Ele
argumenta que a entrevista € uma performance social, e que entrevistador e
entrevistado desempenham papéis interativos. Ainda segundo Goffman (2011), a

linguagem corporal pode ser tdo importante quanto as respostas verbais na entrevista.
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Dai, o entrevistador deve estar atento a sinais ndo verbais, como postura, gestos e
expressoes faciais.

A entrevista dos profissionais do Damps foi realizada em sala reservada
pela entrevistadora/pesquisadora do presente estudo, que conduziu o procedimento
de forma a ndo constranger os entrevistados nem causar qualquer sofrimento ou
intromisséo, considerando a natureza do assunto tratado.

Todas as perguntas escolhidas para a entrevista semiestruturada visam a
possibilitar o alcance dos objetivos geral e especificos propostos no inicio deste
trabalho, e responder a questao de pesquisa.

A quinta e Ultima etapa ocorre em posse de todas as respostas para se
proceder a analise de conteudo, de forma temética, e se chegar as conclusbes que
municiam o0 presente estudo. Cada uma das oito categorias de competéncias
estudadas € acompanhada, em sua respectiva subsecdo, de um mapa semantico
criado pelo software Atlas.Ti, com base nas respostas as entrevistas categorizadas
com cada uma das competéncias.

Para adequar mais ainda o presente estudo a realidade do departamento
em analise, passou-se a considerar, com base nas entrevistas e na categorizacao
realizada pelo Atlas.Ti, como se encontra cada uma das categorias de competéncias,
valendo-se da seguinte escala de avaliacdo: Muito Critica, Critica, Pouco Critica e
N&o Critica (Quadro 5).

3.1 Tipologia de pesquisa

Quanto aos fins, esta dissertacdo é exploratoria e descritiva, pois busca
especificar propriedades e caracteristicas importantes de um fenbmeno (Sampieri;
Collado; Lucio, 2013). Ou seja, objetiva a exposicdo das caracteristicas de
determinada populagdo ou fenbmeno, sem o compromisso de explica-las, embora
elas possam servir de base para tal explicacéo (Vergara, 2016).

No que tange a abordagem do problema, o estudo tem natureza qualitativa,
ja que ndo utiliza modelos matematicos e/ou aplicacdes estatisticas, mas a
interpretacdo de textos, sons, imagens e até da linguagem néo verbal (Yin, 2016).

Trata-se de um estudo de caso Unico, por abranger apenas a PCCE. No
olhar de Denzin e Lincoln (2006), a pesquisa qualitativa envolve o estudo do uso e a

coleta de uma variedade de materiais empiricos, tais como estudo de caso,
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experiéncia pessoal, introspeccao, histéria de vida, entrevista, artefatos, textos e
producdes culturais, textos observacionais, historicos, interativos e visuais, que
descrevem momentos e significados rotineiros e problematicos da vida dos individuos.

Destarte, Godoi (2010) explica que no estudo de caso busca-se obter
informacdes a partir da percepcdo dos atores locais, a fim de se compreender os
padrbes que emergem dos dados, em vez de se verificar hipéteses, modelos ou
teorias preconcebidas.

O estudo tem abordagem qualitativa e exploratorio-descritiva, porque
ocorre em area onde ha pouco conhecimento sistematizado acumulado (Yin, 2016).
N&o acambarca hipGteses prévias, que, todavia, poderdo surgir durante a pesquisa
ou no seu final. H4 estratégia do estudo de caso Unico, pois acontece em
departamento especifico na PCCE. Evidencia-se um levantamento de dados
primarios, a partir de entrevistas, e analise de dados secundarios, pela apreciacao
documental de fontes publicas (leis, decretos, manuais).

A pesquisa de campo é um procedimento de pesquisa cujo pesquisador,
por meio de técnicas de observacdo e da atuacao direta, no espaco onde o fendmeno
ocorre ou ocorreu, busca informacdes a serem documentadas (Tartuce, 2019).

Realizou-se pesquisa através da analise tematica (espécie da andlise de
conteddo) do resultado das entrevistas, com revisdo de literatura de andlise
documental para levantar a realidade social (Flick; Costa; Caregnato, 2009), sob a
lente tedrica do modelo integrado proposto por Silva e Tavares (2003) e Hawgood et
al. (2022).

3.2 Unidades de analise

A unidade de analise consiste no departamento especifico que zela pelo
amparo medico e psicossocial dos servidores da PCCE, tanto para os policiais
efetivamente concursados como para aqueles contratados para a execucdo de
servi¢os especificos.

O trabalho tem como unidade de andlise o setor médico e psicossocial da
PCCE, que inclui os profissionais da equipe multidisciplinar do Damps, formada por
assistentes sociais, psicologos, médicos, educadores fisicos, fisioterapeutas,
enfermeiros e nutricionistas. Esses profissionais realizam o acolhimento dos policiais

civis em acometimentos psiquicos, com vistas a prevenir o suicidio policial.
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S&o sujeitos da pesquisa os profissionais de amparo lotados no Damps,
incluindo lideranca e liderados, que formam uma equipe multidisciplinar, para o
atendimento psicossocial desses policiais civis.

Para a selecdo dos sujeitos da pesquisa, foram convidados todos os
servidores do Damps ora lotados na DGPC, utilizando-se como critérios de inclusédo
os profissionais vinculados ao servigo que prestam cuidados a pessoas pés-tentativa
e/ou com risco para o suicidio. Foram excluidos os individuos que ndo se encaixam
nos critérios de inclusdo ou que ndo manifestaram interesse em participar da
pesquisa. Portanto, todos os selecionados possuem lotacdo na sede do Damps.

O Damps é classificado como 6érgéo de execucdo programatica, conforme
prevé o Decreto Estadual n° 32.987, de 22 de fevereiro de 2019. E formado por uma
divis&o psicossocial, que, em julho de 2023, reunia uma equipe multidisciplinar, assim
constituida: trés médicos, sendo um psiquiatra (o0 ortopedista é Inspetor de Policia
Civil — IPC), seis assistentes sociais, duas educadoras fisicas (ambas IPC), trés
fisioterapeutas (sendo dois IPCs), um soci6logo, cinco psicélogos no Damps (sendo
um IPC), um psicologo na creche (que é IPC), uma nutricionista na creche, dois
pedagogos na creche (um IPC e outro Escrivdo de Policia Civil — EPC), uma
historiadora na creche (que € IPC), duas auxiliares de enfermagem e uma enfermeira
(IPC). Desses, mesmo quem ndo € policial € servidor publico, e estdo todos com
lotacéo e em exercicio na PCCE, que possui quadro préprio, a exce¢ao do psiquiatra,
que € cedido pela SSPDS. Todos trabalham em obediéncia a reforma psiquiatrica
brasileira, que evidencia o atendimento primario. O departamento possui um protocolo
de atendimento, que deve ser aferido com as quatro categorias de competéncias
apresentadas por Silva e Tavares (2003), bem como com as outras quatro propostas
por Hawgood et al. (2022).

A equipe lotada no Damps afere a possibilidade de o policial ser lotado na
atividade-fim e portar arma de fogo, constatada por meio de teste especifico apés o
seu diagnostico médico capitulado em CID F. Ha procedimento nesse sentido, previsto
em portaria administrativa exarada pela gestédo superior da PCCE. Logo, 0s exames
e o resultado verificados pela equipe multidisciplinar do Damps sao imprescindiveis
para o tratamento e possivel retorno ao trabalho, com respectiva lotacdo do paciente
policial na atividade-fim. Portanto, o contato do Damps com os geridos € levado em
consideracdo, e confere supedaneo as decisdes dos gestores quanto a lotacéo

desses servidores, no sentido de garantir o servigo publico mais eficiente.
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Em julho de 2023, o Damps possuia 44 policiais em atendimento, mas o
departamento também atende aos servidores publicos, terceirizados e parentes. Ha
diretamente 18 funcionarios lotados no departamento e em acompanhamento,
totalizando 62 pessoas. Todos que se encontram em acompanhamento fazem terapia
de grupo e terapia individual, também sendo atendidos pelas assistentes sociais.

O contato direto com os policiais e suas respectivas realidades autoriza
esse departamento a trazer a gestdo superior da instituicdo policial para perto dos
colaboradores e tomar decisdes mais coerentes com o que ocorre quanto ao cotidiano
e de forma institucional no Ceard, possibilitando decisbes mais sensiveis e eficientes
ao mesmo tempo.

Ao procurar o Damps, ocorre o acolhimento inicial pelas assistentes sociais,
quando o paciente é ouvido sobre suas necessidades. Em seguida faz-se o
encaminhamento, que passa por uma terapéutica que associa 0s cuidados mentais
aos fisicos, para trazer bem-estar por meio da diversidade de profissionais que
realizam esses cuidados.

Quando necessario, ha o encaminhamento para diferentes setores, como
assisténcia médica e psicoldgica, associada aos cuidados fisioterapicos, além de
atividade fisica e assisténcia de profissional da nutric&o.

Percebeu-se que o setor de fisioterapia conta com profissionais
qualificados, que também sao IPCs. Esse servigo fisioterapico estda bem equipado,
com aparelhos tais como laser, ultrassom, neurodin, tens, vacuo-terapia, corrente
russa, equipamentos para cinesioterapia, fortalecimento muscular, elasticos, prancha
de propriocepcdo, espaldar, esteiras, bicicletas, eliptico, bola suica. Esse
aparelhamento se encontra no segundo andar*, pois é usado na fisioterapia para
reabilitacdo de pacientes antes de evoluir e ser encaminhados ao educador fisico da
academia.

A academia de musculacdo localiza-se no térreo®, contando com
maquinario de tecnologia de ponta. Durante a solenidade de inauguracdo, em
28/12/2022, o proprio delegado-geral, Marcio Rodrigo Gutiérrez, destacou a

importancia de manter a qualidade de vida e profissional dos servidores, o que,

4 Do prédio da DGPC, onde funciona também o Damps, sito a Rua do Rosario, n° 199, Centro, Fortaleza
(CE), e se encontrava em pleno funcionamento quando da concluséo deste trabalho académico.

5 A academia de musculacdo da DGPC foi inaugurada em 28/12/2022, no térreo do prédio sito a Rua
do Rosario, n° 199, Centro, Fortaleza (CE), e se encontrava em pleno funcionamento quando da
finalizac@o deste trabalho académico.
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inevitavelmente, gera “mais eficiéncia, para pertencermos a uma instituicdo mais forte
e respeitada” (Ceara, PCCE, 2023).

O esporte também é estimulado pelos gestores, que promovem eventos
como corridas de rua pelo centro de Fortaleza, tal como ocorreu em 21/04/2023, data
oficial do aniversario da PCCE. Dentre os corredores, encontrava-se o titular da
SSPDS, Samuel Elanio, que, apds concluir o trajeto de 5 Km, parabenizou pela
iniciativa. Por fim, o delegado-geral destacou ainda a sensacéo de pertencimento de
todos os policiais e servidores da instituicdo em momentos como aquele, e que a
Corrida de Rua da Policia Civil sera um evento presente nas proOximas comemoracoes,
como incentivo ao esporte (Ceara, PCCE, 2023).

Isto &, tanto o gestor maior da PCCE quanto o gestor maximo da SSPDS
reconhecem a importancia do esporte para se garantir saude, qualidade de vida, e,
consequentemente, resultar em eficiéncia do servico publico policial. Ambos
apresentam uma atitude de lideranca, na medida em que fazem esse chamado por
meio de seus proprios exemplos, o que estimula seus geridos.

No que se refere a atos normativos, umas das principais medidas
identificadas foi o efetivo cumprimento da Portaria Administrativa n°® 60, da DGPC,
assinada pelo seu gestor maior em 29/12/2020, a qual determina que o policial civil
afastado por ser diagnosticado com males elencados na CID F deve apresentar seu
material de trabalho ao DTO. Somente poderéa retornar ao trabalho, recebendo de
volta sua arma de fogo e acessorios acautelados pelo Estado, se lograr éxito em
aprovacdo de teste psicologico realizado por psicologos especializados em
neuropsicodiagndstico, nas dependéncias do Damps.

Destarte, a DGPC e o Damps estabelecem parcerias com outros 6rgaos
publicos e privados, secretarias e instituicdes, formando grupos terapéuticos ou de
acompanhamento social, visando a debelar problemas psicossociais dos servidores
da PCCE.

Dentre as a¢c0es executadas, ha a integracdo com outros 6rgaos. O Damps
lida com casos envolvendo o uso abusivo de alcool e entorpecentes, mantendo
grupos, reunides e associando-se ao AA e ao NA, com atendimento multidisciplinar.
Ademais, o Damps mantém em Fortaleza uma creche-escola destinada a filhos de
servidores na faixa de dois a cinco anos de idade.

Da mesma forma, o Damps, atuando em parceria com a Assessoria de

Comunicagédo da PCCE (Ascom), providencia campanhas como Janeiro Branco (em
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prol da saude mental) e Setembro Amarelo (combate ao suicidio), valorizando a saude
dos servidores com programacOes mensais sobre outros temas. Nessa perspectiva,
estabelece vinculos com a sociedade civil organizada, como, por exemplo, o CVV,
disponivel 24 horas por dia, nos 7 dias da semana.

O periodo de analise compreende o ano de 2023, ap0s a pandemia de
Covid-19.

3.3 Instrumentos de coleta dos dados

Antes das entrevistas, procedeu-se a elaboracdo de um pré-teste para
verificar a adequacéo das indagac@es, corrigir possiveis imperfeicdes e fragilidades,
além de submeter o instrumento de pesquisa a banca de professores, por ocasidao da
qualificacéo do presente trabalho.

A opcéo por esse instrumento de coleta dos dados deu-se em “fungéo dos
objetivos que se pretendia alcangcar com a pesquisa e do universo investigado”
(Matias-Pereira, 2012, p. 90). A instrumentalizacao da coleta dos dados € considerada
a etapa da pesquisa em que se inicia a aplicacao dos instrumentos elaborados e das
técnicas selecionadas (Matias-Pereira, 2012).

Em linhas gerais, a coleta ocorreu a partir de dados primarios e
secundarios. A principio, os dados analisados sédo de origem primaria, que, segundo
Tartuce (2019), consistem em informacdes que serdo publicadas pelo proprio
pesquisador. A pesquisa conta com a coleta e publicacdo de dados registrados pelo
cientista, por meio de entrevista com roteiro semiestruturado direcionado acerca das
competéncias, nos moldes estudados pelas doutrinas patria e estrangeira, para
prevencao ao suicidio policial.

Primeiramente, focou-se nos quatro grupos de competéncias a serem
desenvolvidas pelos profissionais em equipe multidisciplinar: competéncias
comunicativas, competéncias de cuidado, competéncias sociopoliticas e
competéncias pessoais (Silva; Tavares, 2003). Em seguida, aplicam-se as outras
guatro competéncias extraidas da pesquisa de Hawgood et al., a saber: competéncias
cognitivas, competéncias comportamentais, competéncias atitudinais e competéncias
de autoeficacia.

Para a coleta dos resultados das entrevistas com o0s profissionais do

acolhimento lotados no Damps, utilizou-se o software Atlas.Ti.
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Para a coleta dos dados secundarios, foi feito levantamento a partir dos
documentos publicados no Doece, incluindo portarias e diretrizes expedidas pelos
gestores. Efetivou-se a revisao de literatura acerca de tdo espinhoso assunto para
coletar e analisar os dados que embasam este estudo, visando ao atingimento dos
objetivos geral e especificos.

Os dados qualitativos foram originados da aplicacéo do roteiro de entrevista
sobre a tematica investigada, com técnica de anélise de conteudo em trés etapas:
exploragéo do material, tratamento dos resultados, inferéncia e interpretagdo (Bardin;
Reto; Pinheiro, 2000).

Para apoiar a organizacdo das categorias, foi usado o editor de textos
Word, na transcricdo das entrevistas pelo Google Drive e Riverside.fm, além do
suporte pelo aplicativo Atlas.Ti para as categorizacoes.

A seguir, e de acordo com o poés-teste, apresentam-se no Quadro 4 as
perguntas relacionadas as unidades de analise para embasar a presente pesquisa,
imprescindiveis para responder aos trés objetivos especificos do presente estudo.

Quadro 4 — Roteiro preliminar de entrevista

Embasamento . o :
, - Roteiro preliminar de entrevista
Autoria (ano) Tedrico
1. Qual a sua percepcéo sobre como o suicidio
€ visto hoje dentro da corporagéo policial?
2. Qual a sua percepcéao sobre as praticas de
dialogo, negociacdo e comunicacédo entre o
profissional do Damps e o paciente?
3. Quais estratégias, como encaminhamentos
e equipamentos para intervencao, vocé utiliza
junto aos usuarios do Damps?
4. Como vocé orienta o paciente para valorizar
0 autocuidado?
5. Pode descrever, em sua percepgéo, o
papel do Damps para a prevencao ao
Competéncias | autoexterminio?
sociopoliticas | 6. Como vocé vé sua contribuicio para gerar
consciéncia e cidadania aos atendidos do
Damps?
7. Como vocé se sente ao ocorrer um caso de
Competéncias | suicidio na corporagéo?
pessoais 8. O que motiva vocé a assumir novas
responsabilidades junto a esse trabalho?
9. Vocé realizou curso de formacéo em
gatekeeper mesmo on line? Considera que o
conteudo é aplicavel na pratica? Por qué?

Competéncias
comunicativas

Competéncias
de cuidado
Silva e Tavares
(2003)

Hawgood et al.

(2022) Competéncias

cognitivas
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Embasamento . _ :
. - Roteiro preliminar de entrevista
Autoria (ano) Teorico
10. Quando ocorreu o ultimo curso sobre
prevencao ao suicidio que vocé frequentou?
Considera-o atualizado com esse conteudo
para o trabalho atual?
11. Como vocé responde se identificar a
tendéncia de comportamento ou iminéncia de
uma possivel crise suicida?
12. Como vocé percebe o efeito do trabalho do
Damps no combate ao suicidio para os
policiais civis?
13. H& um protocolo interno para os
profissionais sobre esses cuidados diante de
Competéncias | potenciais casos de suicidio? Vocé se
atitudinais considera apto a aplicar esse protocolo?
14.0 que poderia ser feito para aprimorar as
acOes do Damps?
15. Qual a sua percepcéao sobre o efeito do
seu trabalho no Damps no combate ao suicidio
Competéncias | para a sociedade?
de autoeficacia | 16. Na sua percepcéao, ha alguma outra
categoria de competéncias que nao foi
apontada nesta entrevista?

Competéncias
comportamenta
IS

Fonte: Hawgood et al. (2022) e Silva e Tavares (2003).

O roteiro de entrevista (Quadro 4) buscou captar a percepcdo dos
entrevistados segundo o conceito de Silva e Tavares (2003) acerca das competéncias
em salde mental aplicadas em equipe multidisciplinar. Além desse referencial
nacional, pesquisou-se em artigos e periédicos estrangeiros, sobretudo apos a
pandemia de Covid-19, adotando-se a tabela do estudo de Hawgood et al. (2022).

Para tanto, utilizou-se a Analise Tematica (AT), tipo codebook, que esta
sustentada em um guia de codigos previamente preparado, com temas prontos. A
fundamentacéo do trabalho € predominantemente qualitativa (Yin, 2016). Os temas
iniciais da analise podem ser alterados no seu decurso.

O processo de AT se inicia com a busca do pesquisador, junto aos dados,
por padrbes de significados e questdes relacionadas a tematica da pesquisa. Essa
busca acontece ja durante a coleta dos dados, em entrevista ou grupo focal. A analise
ocorre em consultas permanentes entre o banco de dados, os trechos codificados e a
analise dos dados produzidos a partir dos trechos. O processo € concluido com o
relatorio dos padrées encontrados nos dados (Souza, 2019).
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A analise dos dados visa a compreensao mais detalhada da realidade
estudada, possibilitando a divisdo dos resultados em subtépicos, seguindo-se as
dimensdes de competéncias sugeridas pela literatura pesquisada, em ambito tanto

nacional quanto estrangeiro.

3.4 Pré-teste dos instrumentos

Procedeu-se a um pré-teste com trés servidoras em agosto de 2023, o que
possibilitou o rearranjo da pesquisa, adequando-se mais a realidade do departamento
em estudo. Essa pesquisa inicial resultou na redistribuicdo das perguntas conforme
as categorias de competéncias em estudo, auxiliando na melhoria do instrumento de
pesquisa, para torna-lo mais compreensivel para os entrevistados.

Antes da aplicacdo da entrevista semiestruturada, procedeu-se ao pré-
teste em uma amostra de individuos que compdem a equipe multidisciplinar do
Damps, para se aferir o grau de objetividade e alcance das perguntas, a fim de se
desenvolver a presente pesquisa respondendo a todos os objetivos propostos e
sanando eventuais fragilidades.

As trés pessoas receberam o TCLE, junto com um glossério e a lista de
perguntas, para que fossem acompanhadas na medida em que se desenvolvia a
entrevista, ap0s ser devolvida a pesquisadora uma via do TCLE, preenchida e
assinada. Todas as entrevistas do pré-teste foram feitas com assistentes sociais
femininas que laboram na PCCE ha mais de 40 anos, e que possuem pés-graduacao
com especializagdo na area da saude publica, sendo uma gerente, com cursos na
area de gestdo, uma com especializacdo em arteterapia, e uma que ha anos vem
trabalhando com grupos vulneraveis.

As entrevistas duraram em média 20 minutos, e todas as perguntas foram
respondidas, percebendo-se que o tema gera fortes emocdes, e que deve ser tratado
com sensibilidade. O trio de entrevistadas demonstrou extrema consideracao ao fato
de o tema suicidio policial ainda ser considerado um tabu na instituicao.

Nenhuma das assistentes negou-se a responder as 16 perguntas, cientes
de que cada par de guesitos correspondia a uma categoria de competéncias conforme
as doutrinas nacional (na primeira metade) e estrangeira (na segunda metade), a ser

desenvolvidas e estudadas na presente dissertacdo. Além das perguntas
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consignadas, outras indagacdes pertinentes eram feitas para esclarecer a informacao
gue se buscava.

O fator humano dos pacientes-policiais era constantemente lembrado.
Como a entrevistada E3 asseverou, “os policiais devem ser vistos como humanos e
amparados como seres biopsicossociais”.

Ao final, as entrevistadas solicitaram que fosse mais bem explicitado qual
categoria de competéncias corresponde a cada dupla de perguntas. Diante dessa
sugestéo, efetuou-se uma revisédo que precede a qualificacéo, a partir da insercéo de
uma coluna na tabela, ao lado esquerdo, mencionando a categoria de competéncias
a gque se refere cada pergunta.

Ao final de cada entrevista do pré-teste, oportunizou-se um momento para
que fossem sanadas duvidas e apresentadas mais sugestdes. A primeira entrevistada
indagou sobre a categoria de competéncias referente a empatia, sendo-lhe informado
tratar-se das competéncias de cuidado, ao se posicionar no lugar do outro. A segunda
entrevistada considerou que na segunda metade das perguntas as respostas
poderiam ser obtidas desde o primeiro momento, pois considerou ter sido repetitivas.
A terceira entrevistada solicitou que fosse abordado mais acerca da creche mantida
pelo Damps, bem como sobre os mecanismos usados pelo departamento para
amparo ao policial. Dessa forma, aprimorou-se a redacao das perguntas a partir desse
primeiro feedback.

O pré-teste ja transmitiu uma boa percepc¢ao sobre a andlise dos dados e
0s objetivos da pesquisa. Apds essa aplicacdo, mudou-se a ordem das perguntas e
rearranjou-se o roteiro, esclarecendo mais na redacgéo. Especialmente no que tange
a reestruturacdo das perguntas das categorias de competéncias nacionais, conforme
Silva e Tavares (2003).

O pré-teste e os ajustes foram referendados por professores da UFC e da
Unifor participantes da banca de avaliadores. Apos a efetiva conclusdo das
entrevistas, como explicitado a seguir, foi apreciada a discussdo dos resultados
conforme as respostas dos entrevistados quanto as oito categorias de competéncias.
Para facilitar a percepcdo com didatica, ha figuras com a exposicdo do que foi
encontrado e resumo das quatro oriundas de trabalhos nacionais e das outras quatro

oriundas de obras estrangeiras.

3.5 Andlise dos dados
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Esta subsecdo trata da analise dos dados qualitativos consignados nas
entrevistas semiestruturadas, realizadas com os profissionais da area de amparo,
lotados no Damps. Eles comp&em a equipe multidisciplinar que realiza o acolhimento
visando a prevencao ao suicidio policial.

Para a analise dos dados, fez-se necessaria a transcricdo, leitura do
material e seu fichamento em planilha Excel, observando-se a exaustividade, a
representatividade, a homogeneidade e a pertinéncia, esmiugcando-se o material para
se alcancar o centro de compreensao do texto.

Analisar dados € a tentativa de evidenciar as relacdes do fenébmeno
estudado com outros fatores (Matias-Pereira, 2012), enquanto a interpretacdo dos
dados é a atividade intelectual que procura dar um significado mais amplo as
respostas, vinculando-se a outros conhecimentos (Yin, 2016).

A analise estratégica fixa os fatores-chave para o alcance do sucesso
pretendido pela organizacdo, com a oferta do melhor servico publico possivel. Com
vistas a se garantir um servico de alta qualidade, precipuamente o servidor publico
deve estar bem. Logo, primando pela eficiéncia e pela qualidade no servi¢o, adotam-
se praticas de bem-estar, acolhimento institucional, além do desenvolvimento de
competéncias para a prevencdo e posvencdo ao suicidio policial. Entretanto, o
presente estudo foca apenas na questdo da prevencdo e no desenvolvimento de
competéncias para esse desiderato.

Conforme tratado na sec¢do da metodologia, este trabalho lida com a
Andlise Temética (AT) no tratamento dos dados. Considera-se AT a “contagem de
um ou varios temas ou itens de significacdo numa unidade de codificacédo previamente
determinada” (Bardin, 2000, p. 77). E a parte primeira da anélise de conteudo, e que
lida com a frequéncia dos temas selecionados do grupamento dos discursos,
“considerados como dados segmentaveis e comparaveis” (p. 175), aos quais, por
meio de uma organizacdo de categorias, aplica-se uma teoria, com base em um
quadro de referéncias. O tema deste trabalho é “usado como unidade de registro para
estudar motivagdes e opinides” (p. 106) dos respondentes das entrevistas.

Quanto a abordagem, a AT tipo codebook, apresenta-se com um prévio
guia de codigos e temas preparados, cuja andlise pode altera-los durante o trabalho.

A AT promove o ir-e-vir frequente entre partes de texto, codigos, banco de

dados e a propria analise em andamento. Conclui-se com o apanhado dos padrées
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identificados (temas) nos dados. Segundo Souza (2019, p. 54), “um modelo tedrico
gue oferece categorias previamente definidas e testadas empiricamente requer, para
sua aplicacao na andlise de orientacdo dedutiva, um prévio dominio da literatura que
o fundamenta e de estudos semelhantes que também o utilizaram”.

Para este trabalho, as categorias foram previamente elencadas a partir do
modelo nacional de competéncias em saude mental (Silva; Tavares, 2003) e do
modelo estrangeiro de competéncias em saude mental (Hawgood, et al. 2022). No
ambito das competéncias nacionais, estdo as competéncias comunicativas, as
competéncias de cuidado, as competéncias sociopoliticas e as competéncias
pessoais, enquanto as internacionais Sao as competéncias cognitivas, as
competéncias comportamentais, as competéncias atitudinais e as competéncias de
autoeficécia.

Os dois grupos reunem as competéncias profissionais, sendo objetivo
deste trabalho investigar o seu desenvolvimento, considerando-se a necessidade de
oferta de servigo de salde mental para prevencao ao suicidio policial. Assim, estdo
no bojo dessa andlise de dados a identificacdo de protocolos internos para o
atendimento no Damps, a visdo acerca do desenvolvimento das supracitadas
competéncias pelo Damps e a adequacdo dessas competéncias para lidar com a
prevencdo ao suicidio e as eventuais situacfes que afetam a salude mental dos
policiais, principalmente apds a pandemia de Covid-19.

Foram entrevistadas quatro assistentes sociais, sendo duas gestoras,
sendo uma do Damps e uma da DTO, trés psicologos, dois educadores fisicos, dois
fisioterapeutas e um médico. As entrevistas foram audiogravadas no formato .MP3,
por meio do aplicativo gravador em um Iphone 12 Pro Max, e transcritas pelo Google
Docs e pelo Zap Transcript (verséo gratuita), sendo todas salvas em um s6 documento
.doc, no editor Word.

No total, realizaram-se 12 entrevistas completas com os membros dessa
equipe, abordando os oito grupos de competéncias profissionais que devem ser
desenvolvidas pela equipe de amparo meédico e psicossocial. Os dados dessas
entrevistas foram tratados utilizando-se o software de analise qualitativa de dados
Atlas.Ti.

O Atlas.Ti € um software apto para analise de entrevista, analise de dados
de pesquisa, analise de grupo focal, revisédo da literatura e pesquisa de usuario, sendo

seus principais elementos a unidade hermenéutica, onde sao reunidos todos os dados
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da pesquisa, e os documentos primarios, com dados coletados nos diversos formatos:
imagem, audio, video e texto. Utilizam o formato Px, em que P se refere a natureza
do documento, e x diz respeito ao numero de ordem respectivo. As citacbes
(quotations) sdo segmentos de dados selecionados pelo pesquisador que fazem a
relacdo com os codigos. Essa referéncia é apresentada junto com o numero do
documento primario onde se localiza, seguindo-se a ordem em que aparece dentro do
texto (Silva Junior; Ledo, 2018).

Além desses cdédigos, existem o0s conceitos criados pelo pesquisador
durante a andlise dos dados. Podem ser formulados de modo independente ou
associados as citagcdes — caso mais comum. Além disso, os codigos podem se
associar a outros, formando familias ou temas, teorias ou ordenacdes conceituais.

Os esquemas graficos (ou mapas semanticos) sao as visualizacbes dos
codigos e suas inter-relacdes. Essas relacbes sdo representadas por operadores
|6gicos predefinidos pelo programa em geral de pertenca, associacao ou negacao. No
entanto, o programa possibilita que o pesquisador crie seus préprios operadores.
Visualmente, os mapas semanticos apresentam os cédigos em caixas de texto e 0s
operadores em forma de setas uni ou bidirecionais. Os comentarios S&o um recurso
presente em todos o0s elementos anteriormente apresentados. Tem grande
importancia, pois possibilita que ao longo do processo sejam feitas anotacfes que
posteriormente podem servir para constituicdo do texto final (Kliber, 2014; Silva
Junior; Leado, 2018). Além disso, é possivel a geracdo de contagem de termos para
cada documento primario, apresentada em formatos .txt, .pdf e .xls. Neste trabalho,
0s arquivos gerados em formato .xls foram organizados e tratados no software Excel,
versao 365, family.

O software Atlas.Ti € apresentado com licencas pagas (Pro ou educacional)
e free (experimental), com uso limitado de funcbes. Atualmente, esse programa
possibilita 0 uso também em nuvem. Neste trabalho, foi empregado o software
Atlas.Ti, verséo 7.5.7, com licenga educacional.

Acerca da analise qualitativa por meio de software de analise, € importante
considerar que o tratamento dos dados ndo é automatizado. O programa facilita esse
tratamento, e torna mais versétil e pratica a apresentacédo dos dados e dos resultados
do trabalho, condensando em um s6 programa as ferramentas de apresentacao e
tratamento, que demandariam varios programas e plataformas para ser utilizados.

Assim, é possivel uma maior interacdo do pesquisador com os dados, possibilitando
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o ir-e-vir a qualquer momento da pesquisa retomar os dados originais sem perder 0s
resultados ja obtidos. Para todos os efeitos “os pesquisadores sao atores do processo.
A ferramenta € um recurso que pode, se bem utilizado, facilitar o gerenciamento dos

arquivos e agilizar a codificagdo” (Lage; Godoy, 2008, p. 96).
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4 APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Esta secdo apresenta 0s mapas semanticos resultantes da andlise dos dados
das entrevistas e suas explicacbes e comentarios. Em cada grupo de competéncias,
nacional e internacional, quatro categorias de competéncias de referéncia foram
elencadas, sendo nas entrevistas distribuidas e associadas a duas perguntas cada,
enumeradas de 1 a 16. Cada grupo de competéncias gerou um mapa semantico, com
seus codigos e relacdes, que é apresentado em sequéncia. Ao final de cada grupo de
competéncias, € exibido um mapa geral contendo os mapas gerados.

No levantamento de informacdes do estudo de caso, percebeu-se um novo
olhar, mais atento a saude holistica do servidor publico, evidenciando o atual
entendimento do conceito de saude segundo a OMS. Conforme explana Gutierrez
(2014), o cuidado integral deve ser prestado pela triade paciente/familia/equipe de
profissionais da area da saude e da area social.

Com base no referencial tedrico levantado e nas entrevistas com 0s
profissionais do Damps, foram elencadas oito categorias referentes as competéncias
necessarias para o labor com salude mental, a saber: competéncias comunicativas,
competéncias de cuidado, competéncias sociopoliticas, competéncias pessoais,
competéncias cognitivas, competéncias comportamentais, competéncias atitudinais e
competéncias de autoeficacia.

Em busca de uma melhor organizacdo e didatica, além de dissertar sobre o
desenvolvimento das respectivas categorias de competéncias, procedeu-se a divisdo
entre 0s mapas semanticos para as competéncias elencadas nacionalmente e os
mapas semanticos para as de origem estrangeira.

Primeiramente, os mapas semanticos das competéncias nacionais em saude
mental compreendem as questdes 1 a 8 da entrevista. A relacdo categoria de
competéncias / questdes foi organizada em competéncias comunicativas (questdes 1
e 2), competéncias de cuidado (questdbes 3 e 4), competéncias sociopoliticas

(questdes 5 e 6) e competéncias pessoais (questbes 7 e 8).
4.1 Competéncias comunicativas

Nessa categoria foram considerados os padrbes de significados

identificados na literatura conforme Silva e Tavares (2003), a saber: a capacidade de
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expressdo e comunicacdo, a pratica do diadlogo, o exercicio da negociacdo e a
comunicacao interpessoal.

Segundo Silva e Tavares (2003), a categoria de competéncias abrange os
conhecimentos adquiridos e/ou construidos e seus saberes, e é verificavel a partir da
observacdo de comportamentos, em que sédo contidos conhecimentos tecnolégicos,
fundamentos cientificos e instrumentais acerca das tecnologias e as “atitudes e
valores inerentes a realizagao do trabalho” (p. 293).

Segundo os dois citados autores, no ambito do atendimento em salde o
trabalho com saude mental exige ndo apenas a aplicacdo de técnicas, mas também a
preparacao para a acao, a partir de escolhas e criacdo de solucdes, para se enfrentar
os desafios cotidianos da atencao psicossocial, dada a sua imprevisibilidade.

Nesse sentido, ampliam-se os trabalhos mental e cognitivo pertencentes a
essa atividade. Assim, ao desenvolver competéncias comunicativas, o trabalhador se
apropria do corpus conteudista da formacdo académica em aplicacdo nos cotidianos,
de onde apreende novos saberes, constituidos nas relacdes pessoais com outros
profissionais e com 0s pacientes.

As competéncias comunicativas vém a ser o canal inicial para o
atendimento preventivo em saude mental, na relacdo entre o profissional de saude e
0 paciente, em que se busca desvelar os aspectos que perpassam, muitas vezes
dissimulados, a vida dos pacientes. Por isso, o desenvolvimento da capacidade de
expressdo e comunicacao, da pratica do didlogo, da negociacdo e da comunicacao
interpessoal (Silva; Tavares, 2003) constituem aspectos essenciais a serem

desenvolvidos nesse processo, no ambito dessa categoria de competéncias.
Figura 3 — Mapa semantico das competéncias comunicativas
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O mapa semantico das competéncias comunicativas apresenta quatro
campos tematicos que apontam para as percepcoes dos entrevistados acerca de sua
acao comunicativa no ambito do Damps, a saber: qualidade da interagdo com o
paciente, confianca no trabalho e na estrutura da equipe multidisciplinar, superacao
de preconceitos e percep¢do de mudancas de paradigma, interligando-se com outros
codigos que Ihes dao sentido.

A qualidade da interagcdo com o paciente corresponde ao entendimento de
que a interacao, por meio do dialogo, do acompanhamento psicologico e fisioterapico
e da pratica de atividades fisicas, como musculacdo e corrida, configura-se como
estratégia para a aproximacdo com o0s pacientes, gerando um vinculo natural com
eles.

E perceptivel tal qualidade nos aspectos valorizados pelos respondentes,
como, por exemplo: busca do bem-estar (“e aqui nés conseguimos realmente
trabalhar essa questdo do bem-estar e da saude mental” — E8), transmissdo de
confianga (“o que a gente busca primeiro é que o paciente policial realmente se sinta
confortavel para falar totalmente do que o angustia” — E11) e acolhimento (“e saber
que ele pode contar com a equipe” — E11), (“que aqui ele vai ter uma escuta onde
pode inteiramente se abrir e encontrar aquele apoio, né?” — E11).

Na literatura aventada, a interacdo com o paciente é a abertura de caminho
para a atuacao preventiva, ja que, nesse primeiro contato, conquistar a confianca e
diminuir as resisténcias sdo passos fundamentais para o trato preventivo. Nesse
contato, é possivel identificar preliminarmente os fatores de risco que levaram esse
paciente a atendimento, e dar a devida atencédo e encaminhamento (Couto; Oliveira;
Sousa, 2021).

O tema qualidade da interagdo com o paciente € composto de quatro
cadigos: disponibilidade, escuta ativa, conscientizacdo do paciente e comunicagao
acolhedora, com empatia e encorajadora. Ja& na nomeagdo, observa-se que 0S
nacleos dos codigos referenciam elementos essenciais a comunicagao: estar atento
e presente (disponibilidade), estar atento para ouvir (escuta ativa), estar apto a
aconselhar o paciente acerca de seu autocuidado (conscientizacdo do paciente) e
estar apto a se comunicar e se expressar com 0 que é necessario, com preciséo e
objetivo (comunicacdo acolhedora, com empatia e encorajadora). A relacdo entre

esses codigos e a familia é de pertencimento. Cada codigo faz parte dessa qualidade.
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Segundo Tavares et al. (2016), uma escuta qualificada compde
competéncias essenciais ao atendimento primario. I1sso se torna evidente nas falas de

alguns respondentes.

As pessoas, as vezes, € como se estivessem precisando desse tempo para
se ouvir. (E3)

Eu digo meia-noite ao policial: “Doutor, eu estou assim, assim, assim,
querendo desistir”. (E4)

Porque uma pessoa que esta com ideacdo suicidica precisa disso, desse
calor humano, desse acolhimento, dessa compreensao da sua dor. (E4)

Percebe-se que escutar e estar presente se imbricam e se complementam
em uma acao que proporciona a oportunidade de agir preventivamente.

A percepcgao da situagao do paciente mobiliza atitudes de continuidade do
atendimento e acompanhamento do paciente. A capacidade de se expressar com
precisdo e objetividade, sem descuidar da medida de empatia necessaria, € um
aprendizado que ultrapassa a técnica. “Dentro do consultério da fisioterapia a gente
conversa muita coisa, e tem acesso também a algumas informacgdes, e conversa direto
com o paciente” (E7); “porque as vezes as pessoas trazem questdes sociais, que
envolvem situacdo econbmica, que envolvem questdes juridicas, outras questdes”
(E9); “é em cima dessa histéria que a gente vai trabalhar aqui; a gente esta aqui para
acolher” (E6). Os respondentes fazem questdo de observar os efeitos positivos dessa
comunicagdo com os pacientes: “Eu comego a conversar (...): ‘Doutor, eu estou tao
bem que agora eu quero é viver. Gléria a Deus!” Entdo, s6 € uma palavra” (E4).

A multidisciplinaridade do atendimento € requisito essencial para o bom
desempenho do atendimento a satde mental. E um atendimento extensivo,
globalizante, que necessita de variadas percepgcdes profissionais que se
complementam (Minayo, 2005). E oportuno salientar que a reforma psiquiatrica
brasileira de 2001 (Lei n® 10.216) reitera a necessidade e importancia da formacao de
equipes multidisciplinares para o atendimento ao adoecimento mental, sendo essa
uma estratégia de superagdo do modelo manicomial, em busca da constituicdo de
uma abordagem mais humanizada do tratamento dos pacientes. Esse é um processo
de superacdo de comportamentos arraigados no atendimento médico, como também
no ambito cultural. Os respondentes corroboram essa visao do atendimento mais
humanizado na perspectiva da superacao de conceitos culturalmente construidos e
dos tabus presentes na sociedade.

O tema confiangca no trabalho e na estrutura da equipe multidisciplinar

aponta na direcdo dessa desmitificacdo do atendimento ao adoecimento mental e a
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prevencdo ao suicidio, pois se alicerca na confiabilidade dos profissionais na
abordagem do atendimento, na comunicacgdao interna, na atitude dos profissionais, nas
possibilidades de atendimento presencial ou virtual e nos acordos prévios entre
médico e paciente que compdem a dimenséo ética em funcéo do apreco pela vida.
Todos esses fatores contribuem para aumentar a confiabilidade do Damps. Transmite
confianga aos membros da equipe e aos pacientes, como também aos outros

departamentos e chefias.

Quando a gente percebe que ele precisa de ajuda de outros colegas além do
psicélogo ou de outros equipamentos, a gente indica, sim. (E9)

NOs temos uma boa comunicag&o, nés temos uma boa coordenacgéo. (E2)
Eu acho que quando o policial chega aqui, a gente tem muita condi¢do de
ajudé-lo justamente porque aqui ele teria um espaco, tanto individual como
de grupo, de expressar o sofrimento dele e poder colocar as coisas na
perspectiva correta. (E9)

Ele é encaminhado para o psiquiatra do Damps, que o0 encaminha para nossa
equipe interdisciplinar, para o psicélogo também, e temos uma rede de apoio
para que esses policiais tenham os primeiros atendimentos aqui no Damps.
(E11)

Os achados das entrevistas evidenciam essa confianca e pertencimento a
equipe. As ligacfes entre os codigos e o tema sdo contribuicbes ao fortalecimento
dessa confiabilidade demonstrada tanto pela estrutura quanto pelo trabalho da equipe.
Esse reconhecimento tem uma relacdo de causalidade com o tema superacao de
preconceitos, bem como esta associada com a percepcdo da mudanca de paradigmas
em relacdo ao tratamento preventivo ao suicidio e aos pacientes.

A superacgéo de preconceitos trata da confianca dos participantes e de seu
investimento em esfor¢os para que a prevencdo ao suicidio de policiais seja mais
efetiva, principalmente no combate aos estigmas, e ainda € apresentada como
desafio.

Estigmas séo atributos depreciativos que marcam o sujeito, diminuindo-o,
ou colocando-o em desvantagem em relacdo a outros. No que tange ao suicidio de
policiais, a literatura apontou para a necessidade de se combater os preconceitos e a
estigmatizagdo dos sujeitos, na medida em que se aprenda a lidar com diferencas e
com os estigmas (Tavares et al., 2016); promover apoio ao bem-estar do profissional,
para que ele possa estar apto a prestar um servigco publico de exceléncia (Pereira et
al, 2023); e desenvolver a comunicacdo com linguagem adequada e segura, para
superar estigmas (Hawgood et al., 2022) a partir do conhecimento (Hoffman et al.,
2021), pois essa estigmatizagao esta arraigada tanto na comunidade em geral, quanto
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na corporacédo, desestimulando a procura por ajuda e estimulando a desisténcia de
tratamentos ja iniciados (Pinto et al., 2021).

Estigmatiza-se a busca de atendimento psicolégico:

Nao procura uma escuta competente, muitas vezes procura um amigo, e
aquele amigo vai dizer: “cara, isso ndo é nada nao!" (E11)

Doutora, vdo me chamar de doido, doutora. (E5)

A gente sabe que no decorrer € um trabalho exaustivo, que culmina em
muitos casos de doenca mental. Entdo, ainda é visto como um tabu. (E3).

Gera-se a desconfianca acerca do atendimento na prépria corporacao:
Eles, talvez inconscientemente, tinham essa percep¢do de que eu, um
profissional dentro da instituicdo, dentro do espaco da policia civil ou da
policia militar, € como se fosse algo nao confiavel. (E5)
Um profissional que vai me insultar, que vai me observar, que vai me avaliar.
(E5)
A construcao social do masculino, dos estere6tipos de homem forte, viril,
resiliente, dentre varios, que nao admitem a identificacdo, enunciacdo e
reconhecimento da fraqgueza humana e a necessidade de atendimento e socorro.
Associados ao ethos do herdi, com excessiva autossuficiéncia, determinacao,
exigéncia e rapidez de agdo de alguns individuos, ao realizar qualquer atividade, séo
vistos como impedimentos a prevenc¢do ao suicidio, porque dificultam o caminho de

tratamento do individuo.

Entao aquilo pra ele, né? Ele se sente mesmo... despersonalizado. “Eu nado
sirvo mais para essa profissdo”. Quando tiram a arma dele. (E11)

Ele tem medo de ser visto pelos superiores como fraco. “Ah, vocé nao da
certo para essa profissdo”, né? (E11)

Eu ndo posso procurar um profissional da saude, porque eu nao posso dar a
ideia de que fracassei. (E5)

Os policiais muitas vezes preferem ndo procurar ajuda. Acham que vao ser
vistos como pessoas fracas. (E1)

Porque o policial se acha um super-heréi, ele acha que ndo pode adoecer.
Ele ndo pode adoecer. (E11)

Até aqui, lidou-se com o desenvolvimento da comunicacao e da expressao,
da comunicacdo interpessoal e do diadlogo, que perpassam todas as relagbes e
percepcbes dos respondentes. O tema percepcdo de mudancas de paradigma
contempla essas dimensdes das competéncias comunicativas, e acrescenta o dialogo
como contribuicdo fundamental para o atendimento primario. Ao que se percebe nas
respostas, as mudancas nos paradigmas evidenciam-se na medida em que pela
comunicacdo sensibilizadora com o0s departamentos consegue-se abertura para

conversar sobre o suicidio e o atendimento no Damps, 0 convencimento e a conquista
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da confianca do paciente na equipe multidisciplinar, e se consegue desenvolver uma

atitude de acéo preventiva da equipe.
Quando eu cheguei aqui assim, a gente sO, obviamente, a equipe de
acolhimento, mas até como uma instituicdo eu nao via tanto cuidado com a
saude mental. (E8)
No inicio eu acho... eu era até mais. A gente sentia mais resisténcia, as
pessoas, os policiais... (E5)
Entdo, fazer esse trabalho de sensibilizacéo para falar sobre os servicos que
o policial pode acessar, combatendo esse tabu. (E11)
“Eles — os chefes de departamento — hoje ja estdo com outro olhar, e estédo
encaminhando esse policial para fazer uma avaliacdo no Damps. (E11)
Inclusive ja ha muitos relatos disso, né? deles, que, se ndo estivessem em
tratamento aqui, poderiam ter eventualmente cometido suicidio, ou seja,
entdo, quando ele estd aqui, a gente oferece realmente, tem condi¢do de
ajudar. (E9)

Esta apresentacdo dos achados aborda o desenvolvimento das
competéncias comunicativas na constru¢cao dos saberes da equipe multidisciplinar.
Suas respostas concernem as questfes 1 e 2 do roteiro das entrevistas. A andlise
aponta para a percepcao dos aspectos comunicativos referentes ao acolhimento, a
escuta, a empatia, a negociacao, a sensibilizacdo e a qualidade da comunicacdo com
0S pacientes e com os departamentos.

Foi observado que esse é um campo em desenvolvimento em que tendem
a evoluir os aspectos mais técnicos das formas comunicativas. A percepcdo das
transformacdes e suas causas é outro achado dessas competéncias. Termos e
expressdes como “antes”, “isso ndo nasce de uma hora pra outra” (E5), “no inicio”,
“hoje eu vejo” (E1), dentre varias, demonstram essa compreensao das transformacdes
pelos profissionais do Damps.

Com base em consultas permanentes entre o banco de dados, os trechos
codificados e a andlise dos dados produzidos a partir dos trechos das transcrices
desde o pré-teste, observou-se que os entrevistados responderam que veem com
grande tristeza e preocupacao os casos de suicidio na corporagdo, até mesmo com
sentimento de impoténcia. Desde o pré-teste, a entrevistada E1 inferiu sobre o
suicidio:

Bom, a minha percepcdo é que precisa ser um assunto debatido na
instituicdo, na medida em que o sofrimento psiquico e o transtorno mental
séo algo que toma dimensdes quase de uma pandemia.

Contudo, afirmam que nos ultimos anos o indice na PCCE tem sido menor,

comparando com as outras vinculadas, pois com o surgimento do Damps houve uma
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melhoria significativa, na medida em que atua no atendimento primario com uma
equipe multidisciplinar.
Mesmo assim, o desenvolvimento de competéncias deve ser continuo, e a

preparacgdo, permanente, como percebeu a entrevistada E1 no pré-teste:

Leva-se em conta também que a acédo policial a cada dia enfrenta novos
desafios, e o policial, como todas as outras pessoas, faz parte dessa
sociedade adoecedora. Ou seja, faz parte de um contexto que é adoecedor,
porque a nossa sociedade contemporanea é adoecedora.

Nesse sentido, a entrevistada E1, no pré-teste, de forma lucida, pontua:

A equipe do Damps também comeca a vivenciar como chegar nas pessoas
para minimizar esse preconceito, para que deixe de ser tabu, para que as
pessoas em extremo soffimento tenham coragem de falar sobre esse
sofrimento e sobre buscar ajuda para criar uma rede de apoio e suporte ao
policial que esta em sofrimento.

Portanto, a competéncia comunicativa se revelou importante, sobretudo

quanto ao dialogo e a proximidade com os atendidos.
4.2 Competéncias de cuidado

Segundo Silva e Tavares (2003), as competéncias de cuidado
compreendem a “capacidade de interagir com o paciente levando em consideracao
as suas necessidades e escolhas, valorizando a autonomia que este tem para assumir
sua propria saude, a partir da concepgao de saude como qualidade de vida” (p. 294).

Nesse sentido, observou-se nas entrevistas que o desenvolvimento de uma
percepcdo mais agucada acerca do estado do paciente e dos contextos que envolvem
sua situacdo de adoecimento mental depende do aprimoramento do diagnéstico no
atendimento primario. Esse diagnostico possibilita maior assertividade nos
encaminhamentos para os profissionais adequados no momento e no prosseguimento

dos atendimentos do individuo, como também das familias e instituicdes.
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Figura 4 — Mapa semantico das competéncias de cuidado
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Fonte: Elaborada pela autora.

Ao se analisar o mapa semantico das competéncias de cuidado, observam-
se trés temas que se complementam: a qualidade da avaliacdo diagndstica, o estudo
do contexto do paciente e a construcao da confianca com o paciente. Esses trés temas
correspondem aos requisitos desse grupo de competéncias, pois levam em conta as
condi¢cbes de chegada do paciente, suas necessidades e escolhas, a autonomia e 0
autocuidado.

O tema estudo do contexto do paciente mostra uma relacdo de
dependéncia com os codigos condicfes de busca do profissional de atendimento
primario pelo paciente, visitacdo e percepcao das necessidades do paciente.

A literatura aventada aponta para a profissdo de policial como bastante
pressionada pela sociedade, pela administracdo publica e pelos contextos onde atua
(Sousa, 2016). Nesse sentido, o estudo dos contextos do profissional possibilita que
se evidencie sua histéria de vida, o contexto familiar, as relagdes afetivas que trazem
risco, o ambiente onde trabalha, e se tenha uma percepcéo das condigbes em que ele
se encontra e de suas necessidades, levando-se em conta, além das percepc¢des da
equipe multidisciplinar, a visdo do proprio paciente.

Além disso, é proprio do Damps o atendimento ambulatorial, sendo
essencial para a agéo preventiva que o 6rgdo ndo esteja apenas a espera do paciente,
mas fique atento a todas as circunstancias em que ele precise de ajuda. Sendo a

visitacdo uma das atribuicbes do Damps, visitas domiciliares, a hospitais, a delegacias
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e departamentos sdo realizadas sempre que se tome conhecimento de casos de
tentativa de suicidio, ou de observacfes mais agucadas de chefes de departamento,
parentes, amigos e colegas de trabalho acerca de comportamentos de risco do

policial. Nas falas de alguns respondentes, é possivel observar esses aspectos.

Ap6s o estudo e a analise do contexto do paciente. (E3)

Porque a figura do policial, até chegar aqui, ele aguenta muito. (E3)

E gquando a gente chega, a gente vé que ele esta num estado muito ruim, ele
esta deprimido. (E11)

Um problema de ansiedade, um problema de depresséo, com atestado CID
F. (E10)

As vezes um policial chega aqui com trinta dias de falta. Dai € mandado para
o Damps pra gente visitar aquele policial. (E11)

Porque as vezes tem um componente familiar complicado. (E1)

Esta as vezes num segundo casamento, tem filhos com a primeira esposa e
acaba que se mistura aquela dor fisica, a gente percebe na avaliagdo, se
mistura ali com aquela dor psicolégica. (E1)

Ai ele disse: “Doutora, a senhora pode fazer uma visita ao meu irmao?” Ai eu
fui fazer a visita; quando eu cheguei na casa desse policial, que ele sabia que
era uma assistente social que estava |4, ele correu, ficou deitado debaixo da
cama, e eu tive que me deitar com a cabega no chdo, com os travesseiros,
para poder conversar com ele. Dai ele saiu de baixo da cama depois de dez
minutos. Quando ele saiu, eu comecei a conversar com ele, ele era um
usudrio de cocaina, ele estava no fundo do poco. (E11)

As condi¢cdes em que o policial procura o atendimento também apontam
para uma percepcédo das finalidades e dos resultados da atuacdo do Damps, ja que
sao realizadas campanhas de sensibilizacéo para a sociedade em geral e, em ambito
interno, para os departamentos de policia, com énfase na sensibilizacdo das chefias
para que consigam perceber comportamentos que necessitem de atuacédo do Damps.
Isso evidencia maior sensibilizacdo do setor publico para o investimento também no
humano (Miranda et al, 2016). Essa nova realidade néo pode prescindir de uma gestao
atualizada para essas questdes, inclusive aprendendo a reconhecer e identificar
situagdes que indiqguem adoecimento mental, para serem feitos os encaminhamentos

devidos.

A gente procura fazer isso com sensibilizag&o institucional. (E11)

Essa € uma questdo que a gente sempre trabalha aqui ao longo de todo o
ano (...) todas as campanhas em reacao ao autocuidado. (E9)

A gente vai visitar para dar aquele suporte. (E11)

Muitas vezes o delegado faz o contato, falando sobre esse problema do
policial, e o Damps tenta busca-lo para um acompanhamento
multiprofissional. (E4)

E hoje os delegados estdo muito preocupados com a ideacgdo suicidica.
Quando ha uma ideacao suicidica, eles ligam para o Damps. Agora mesmo
h& uma policial 14, agora mesmo a gente foi na delegacia do ****, que tinha
uma policial com ideacéo suicidica. (E11)
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A literatura aponta que as campanhas educativas promovem mudancas e
atuam preventivamente, sendo a relacao interinstitucional essencial para a promoc¢ao
do conhecimento e da prevencéo ao suicidio (Gutierrez, 2014).

Outro aspecto verificado no mapa das competéncias de cuidado diz
respeito a qualidade da avaliacdo diagnostica, uma atribuicdo do Damps (DAMPS,
(obra nao identificada na lista de referéncias) 2023), sendo também uma das
caracteristicas do profissional de atendimento primério, inclusive promovendo
intervencdes e encaminhamentos caso perceba-se a necessidade (Trevisan, 2022).
Esse tipo de avaliacdo merece destaque, pois é reconhecido pelos respondentes

como o ponto de partida para um bom atendimento preventivo:

Quando a pessoa chega aqui no Damps passa por uma triagem em que
geralmente no primeiro momento ela conversa comigo. (E10)

Porque hé situages em que percebemos que o paciente estd extremamente
fragilizado, e que ele necessita de atendimento psiquiatrico. (E5)

A avaliacéo diagndstica € um instrumento que, devido ao seu refinamento,

possibilita maior assertividade nos encaminhamentos do paciente aos especialistas:

Assim, se ele realmente esta necessitando de um atendimento com o
psicélogo, se s6é o atendimento vai resolver, ou se ele precisa de um
encaminhamento psiquiatrico com uso de medicamentos, porque ha
resisténcias quando envolve o assunto. (E11)
Ou passa por uma assistente social, passa pelo psicélogo, e vai conforme ao
psiquiatra, dependendo da necessidade. (E10)

O tema a ser tratado para o mapa semantico das competéncias de cuidado
€ apontado pelos respondentes como essencial para o atendimento primario. A
construcdo da confianga com o paciente indica um aspecto da identidade desse
departamento: a valorizacdo da cooperagcdo entre profissional de atendimento
primario e paciente.

Nenhum problema se resolve sozinho. Eu olho para o problema; resolve o
problema? Nao. Eu tenho que ter atitude. “E o senhor veio. Parabéns!
Estamos aqui de maos dadas, e vamos andando. Tem que vir aqui sempre.”
Sempre digo isso, para estimular o autocuidado. (E11)

Para a construcdo dessa confianga, € importante ndo haver julgamento

sobre o paciente.

Porque aqui ele vai ser acolhido sem julgamento e sem o risco de alguém
comentar fora o problema dele (...) o que a gente busca primeiro é que o
paciente policial realmente se sinta confortavel para falar totalmente sobre o
gue o angustia. (E11)
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Pinto et al. (2021) alertam para o prejuizo que a rejeicao pode trazer para
0 paciente, em especial 0 agente de seguranca publica, dada a construcéo social
acerca desse profissional. Os autores demonstram que os medos e insegurangas
desses profissionais sdo em grande parte gerados por pressbes externas que
constituem a autoimagem do policial. O medo do julgamento é um impedimento e
verdadeiro tabu, desafio a ser enfrentado com um atendimento primario especializado.

O tema construcao da confianca com o paciente implica uma contrapartida
do paciente em permitir a atengéo e o tratamento, bem como o comprometimento com
o atendimento. E nesse sentido que compdem esse codigo na relacdo de associacéo

do estimulo ao autoconhecimento.

E ndo existe s6 uma solucdo para o problema. Entdo o que eu tenho que
priorizar primeiro? Em primeiro lugar também o autocuidado, o meu amor
préprio. Se eu ndo estou bem, como é que eu posso estar bem com o outro?
Ou no trabalho, ou no relacionamento familiar, seja qual for. (E11)

A construcdo da confianca instiga também a autonomia no autocuidado:
“eu digo: ‘olha, vocé fica aqui conosco uma hora, mais ou menos, do seu dia e o
restante do dia, na verdade, quem vai fazer o tratamento é vocé (...) n6s vamos so
agui potencializar e te ajudar’, tem as tarefinhas de casa, né?” (E1); a construgao de
relagcbes saudaveis: “(...) relagdes saudaveis, como se relacionar com 0 outro;
principalmente reconhecer o limite, que é uma coisa que a gente tem que trabalhar
com bastante frequéncia” (E3); a valorizacdo do bem-estar: “porque nés temos que
nos cuidar bem, para viver bem, porque a essa vida viemos para ser feliz’ (E10); a
importancia do contexto na saude: “a saude n&o é s6 auséncia de doenga, a saude é
um bem, um estado biopsicossocial de bem-estar” (E11); além dos cuidados com a
familia do paciente: “porque quando adoece, adoecem todos em volta, tudo no seu
entorno” (E10); e uma boa orientacdo: “entdo nés temos todo um trabalho nesse
sentido de orientar, que nés temos esse servigco aqui, que existe essa rede para ajuda-
lo” (E11).

A contrapartida é a percepcao de que os encaminhamentos feitos para os
profissionais da equipe contribuem ainda mais para a construgéo da confianga com o

paciente.

Nés temos varios encaminhamentos aqui, porque acho psicolégicos(??) a
partir do momento em que ele mesmo faz para ele; é a melhora da disposicéo.
(E8)

Entao esse encaminhamento é feito inclusive por recomendacgéo médica. Sao
inclusive pessoas que tém ansiedade, depressdo no grau leve e a depresséo
e ansiedade; elas séo evitadas com a pratica de atividade fisica. (E6)
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Entdo o encaminhamento que se faz depois do atendimento com o psic6logo
e o psiquiatra e os dois profissionais, eles encaminham esse paciente para
fazer atividade fisica aqui com a gente, né? (E6)

Na analise do mapa semantico das competéncias de cuidado,
correspondente as questdes 3 e 4 da entrevista, verificou-se que ha uma identidade
no Damps cujas caracteristicas vdo se desenhando em seus codigos. Assim, €
possivel entender que todo o trabalho realizado se assenta sobre a empatia, 0 bom
tratamento do outro, a ética, a disponibilidade, o saber-fazer desenvolvido pela préatica
e a confianga na equipe, que séo constituintes do profissionalismo da Damps.

O processo de acolhimento exige aspectos diferenciados de comunicagéo,
haja vista que essas pessoas podem estar em momentos de estresse, incertezas e
sensibilidade. A interacdo com o paciente, em especial por meio do dialogo, do
acompanhamento psicoldgico e fisioterapico e da pratica de atividades fisicas, como
musculacdo e corridas, configura-se como estratégia para a aproximacdo com o
paciente, gerando um vinculo natural.

Desde o pré-teste, a entrevistada E1 mencionou:

Pode contar com a equipe, porque aqui ele vai ser acolhido sem julgamento
e sem o risco de alguém comentar fora o problema dele, que ele vai ter uma
escuta onde ele pode inteiramente se abrir e encontrar aquele apoio e
encontrar a possibilidade de superacao.

Ao mesmo tempo em que se d& esse dialogo, quando um vinculo é criado,
surgem as intervencdes necessarias dos profissionais para atenderem, direcionarem
da melhor forma possivel os pacientes para o profissional mais adequado.

Durante a andlise dos dados, desde o pré-teste, foi identificado que a
escuta representa importante habilidade no trato dessas pessoas que procuram o0
Damps. Torna-se primordial que o profissional da acolhida esteja preparado para ouvir
atentamente os pacientes, a fim de identificar pontos-chaves da problematica de cada
um.

Nesse sentido, a entrevistada E3, no pré-teste, destacou:

Temos aqui uma equipe interdisciplinar, nés o acolhemos, primeiro o
atendimento da assistente social, para ele se sentir até mais a vontade, né?
E daqui a gente encaminha para o psiquiatra, para o psicélogo, e ficamos
fazendo aquele acompanhamento social semanalmente, para que o policial
se sinta bem acolhido, e ndo desista desse... tratamento, né? [sic].

Por conseguinte, as competéncias de cuidado foram observadas na medida

em que os profissionais também impulsionaram a autonomia do paciente que é
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acolhido e direcionado para o profissional de cuidado, sempre com respeito a sua

autonomia.
4.3 Competéncias sociopoliticas

As competéncias sociopoliticas dizem respeito a capacidade de refletir
sobre a esfera do mundo do trabalho, de ter consciéncia da qualidade e das
implicacdes éticas do seu trabalho, de ter autonomia de acdo e compromisso social,
e de desenvolver o exercicio da cidadania (Silva; Tavares, 2003). Nas entrevistas
realizadas nesta pesquisa, as competéncias sociopoliticas correspondem as questdes
5eb.

Silva e Tavares (2003) consideram o trabalho com saude mental na
perspectiva de lidar com as complexidades. Nesse aspecto, problematizar é refletir
sobre os acontecimentos, sobre os caminhos possiveis para se tornar viavel uma
abordagem mais global, interdisciplinar, lidando-se com temas e conteddo mais
abrangentes, ligados as realidades e ao modo como estas se apresentam no mundo
do trabalho. No caso do trabalho policial, além das pressfGes externas e de suas
funcbes (Freire, 2009), os contextos de atuagdo, os materiais bélicos dos confrontos
e 0S acontecimentos mudam cotidianamente, do ponto de vista social, politico e
econdmico, e isso impacta a saude mental do trabalhador (Sousa, 2016). Assim, 0
desenvolvimento dessas competéncias possibilita que o atendimento primario venha
a entender melhor os contextos nos quais se desenvolve o comportamento suicida, e

atuar preventivamente com mais qualidade.

Figura 5 — Mapa semantico das competéncias sociopoliticas
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No mapa semantico das competéncias sociopoliticas visualizam-se 0s
temas comprometimento profissional, desafios ao atendimento no programa e
repercussao do atendimento do Damps na instituicdo, que circundam um tema maior,
a percepcao das transformacdes no atendimento. No caso desse mapa semantico, 0s
sentidos emergem do centro para as periferias dos cddigos, sendo assim explicados
o tema central e, a partir dele, os temas correlacionados.

Os direitos humanos constituem uma sucessado de conquistas histéricas
gue, com o passar do tempo, vao sendo incorporadas nos ambitos da vida do trabalho,
social, religiosa, cultural, politica etc. Nesse sentido, cada dia mais se entende o que
significam os termos humano e direito. Isso se aplica as questdes de género, de
trabalho, de saude, de moradia etc., e perpassa também olhar os sujeitos ndo pela
lente da funcéo que exercem, mas primeiramente pela 6tica do humano (Sarlet, 2007).
Assim, a primeira relacdo que se d4 nesses campos € entre seres humanos, entre
sujeitos a priori. Uma relacéo de equidade, visto que ambos sado sujeitos de direitos
igualmente. E nesse sentido que se direciona o olhar do atendimento primario no
Damps.

Silva e Tavares (2003) entendem o profissional de satde mental como um
sujeito histérico e social que atua no ambito preferencialmente interdisciplinar, para
apreender os aspectos da complexidade da realidade social em que se dao os
adoecimentos. Assim, esse sujeito percebe as transformacdes que acontecem ao
longo do tempo, dando-lhes sentido a partir de sua atuacédo. Nesse caso, ele é sujeito
gue observa e vivencia a histéria em sua pratica cotidiana. A percepcdo das
transformacdes incorpora a compreenséo de que ha desafios a serem enfrentados,
0s caminhos para esse intento e os vieses dessa acdo, bem como os aspectos do
comprometimento profissional com o trabalho, o que na percepcdo de alguns
respondentes €, a0 mesmo tempo, uma missao.

As transformacdes acontecem no ambito da evolucdo do trabalho em
equipe: “a nossa equipe é muito coesa, muito amiga, muito profissional. (...)
comecgamos aqui como uma formiguinha, depois comeg¢amos com a unidade, passou
com a divisdo, e hoje nés somos um departamento”. (E11)

E possivel verificar também a percepcéo das transformacdes nas relacées

com outros departamentos, o que € um desafio na instituicao:
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E hoje em dia também os delegados estao muito preocupados com a ideacao
suicidica (E11).

Se ele — 0 delegado — observa que a delegacia dele esta precisando de algum
tipo de atendimento, de acolhimento (...) e existem delegados que ligam para
as nossas chefes (...) e solicitam uma visita do departamento na delegacia
dele (E6).

As transformacdes no atendimento estdo associadas aos desafios
enfrentados pelo departamento. No escopo tedrico desta pesquisa compdem 0s
principais desafios do atendimento de saude mental as constru¢cdes sociais do
masculino (Couto; Oliveira; Sousa, 2021), o ethos do heréi (Pinto et al., 2021), a
estigmatizacdo dos problemas emocionais (Sousa, 2016) e o preconceito dentro da
corporacdo. Estao presentes nessas transformagfes porque trazem questbes que
influenciam diretamente a busca por melhorias dentro da equipe multidisciplinar. E o
gue se pode verificar na associacdo com o tema comprometimento profissional. Os
sinais dessa transformacdo sdo percebidos também através da repercussdo das
atividades do Damps na instituicao.

O tema desafios ao atendimento no programa refere-se ao que o0s
respondentes percebem como dificuldade a ser enfrentada nos mais diversos campos
de sua atuacdo, como a atencao aos problemas de infraestrutura do departamento e

as auséncias do poder publico.

Eu acho que as autoridades publicas, os servi¢os de saude, o préprio governo
do Estado, a prépria Secretaria de Saude, eles podiam ver o Damps com mais
carinho e mais presteza, e nos visitar e vir aqui olhar que nés estamos aqui
com o ar-condicionado nesse momento aqui, vazando, com dois baldes ali,
aparando agua, controle para diminuir o ar, estd muito gelado agora, para
minimas coisas como essa. (E2)

A repercussédo do preconceito é outro aspecto que desafia o atendimento
da equipe multidisciplinar:

NOs comegamos a sensibilizar a corregedoria, mostrando a doenca que ele —
um policial — era para ser encaminhado para o Damps para fazer um
tratamento (...) € nos sofremos muito com esses dialogos: que ndo era para
estar na policia. Muitos foram expulsos da policia por dependéncia quimica
(...) até que um dia o secretario de Seguranca me chamou e pediu que o
Damps noticiasse a expulsao do policial por alcoolismo. Eu disse que nao, eu
ndo ia noticiar isso para ele se eu nédo tivesse feito nada para que isso
acontecesse. (E11)

No levantamento teorico deste trabalho, Pereira et al. (2023) elencam, como
fatores de risco para o suicidio, o abuso e a dependéncia de alcool e/ou substancias.
Nesse sentido, e considerando-se as pressdes externas e 0s riscos cotidianos a vida
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no exercicio da profissdo de policial, como ndo associar o abuso de alcool e/ou
substancias a potencializacdo dos casos de suicidio entre esses profissionais?

As dificuldades de reabilitagdo do profissional também repercutem como
desafio para o atendimento no Damps, haja vista que o processo de reabilitagéo
implica todos os cuidados e tratamentos recomendados pelos profissionais, 0 apoio
familiar e da corporacdo, bem como a superacdo dos preconceitos e construcoes

sociais implicados no exercicio da profissdo de policial.

O paciente que esta com a dependéncia, que é dependente quimico, para
que ele volte a trabalhar. E isso é muito dificil (...) as vezes até para ele
retornar a atividade policial, muitos gestores ndo querem nem receber (...) A
gente tem que ter aquele cuidado de mostrar que ele estd em abstinéncia,
porque quando se fala de abstinéncia quimica policial, ndo tem cura. (E11)

Os respondentes apontam como outro campo desafiador para o atendimento

no Damps o excesso de trabalho do profissional de satude nesse tipo de atendimento.

Entdo, quem faz 44 atendimentos, para quem chega as 8 horas da manha e
tem um horério a cumprir, porque eu almogo e os outros também almogcam, e
0S outros querem que eu termine o servigo, eu ndo posso ficar aqui até uma
hora exigindo de funcionarios que fiquem fora do horario de trabalho deles.
(E11)

Essa perspectiva se associa as auséncias do poder publico apontadas em
outro codigo, e repercute na qualidade do atendimento. O comprometimento dos
profissionais € importante para o bom desempenho do trabalho, porém nao se pode
descuidar de que a sobrecarga nesse tipo de atendimento é fator de adoecimento
também da equipe. Apesar da boa vontade dos profissionais e do programa Damps
Itinerante, o departamento atende precipuamente em Fortaleza, onde é procurado por
guem precisa de ajuda. Percebe-se, também, que, a cada dia que passa € mais
conhecido pelos policiais, recebe uma demanda maior, o que deve ser acompanhado

pelo aumento da equipe, como foi recorrentemente apontado.

Entdo, eu vejo que o Damps tem tido essa preocupacado, sabe? de expandir
cada dia mais as acdes e de propagar através do Instagram, de seminarios,
de palestras. Eu acredito que se a gente tivesse mais pernas, se multiplicar,
eu sei que o interior tem as suas fragilidades de atendimento, da falta de
atendimento. Eu continuo atendendo on-line alguns policiais que moram fora,
gue néo tém condi¢Bes de vir. Entdo, talvez um contrato que elencasse mais
profissionais para atender outras cidades, outros municipios. Isso, sim, seria
algo que traria mais resultado no sentido de ampliar, ampliar essa mudanca.
(E4)

O segundo tema associado a percepcéao das transformacgdes no atendimento

€ o0 comprometimento profissional. Foi perguntado aos entrevistados acerca da
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repercussao da noticia de um suicidio de policial. A essa questao presumiu-se um
caminho da sensibilizagdo, da solidariedade. “Sinto-me mal, muito mal mesmo,
quando, obviamente, € um paciente a que eu tive acesso. Fica esse sentimento
enquanto pertencente ao Damps” (E9). Um aspecto recorrente foi a autoavaliagdo e
compreensao da importancia da melhoria do trabalho desses profissionais. “O nosso
dever de estar perto, de estar préximo, de fazer todo o possivel para ajudar” (E9); “e
a responsabilidade social que a gente tem que ter diante dessa profissédo que a gente
escolheu” (E11).

O comprometimento profissional comporta a motivacéo pela convivéncia com
os pacientes, que reforca a agao profissional. “(...) Natal, a gente comemora o
carnaval, a gente faz movimentos aqui, entdo as pessoas que de fato frequentam esse
local sdo a minha motivagdo” (E8); “compreendendo o papel do acolhimento na
atuacdao profissional, porque ha paciente que vem as vezes porque nao quer ficar em
casa, para sair de casa, as vezes o principal problema nem é a dor fisica, mas o
emocional” (E7).

Além da convivéncia, a valorizacdo do trabalho em equipe é parte desse tema,
na sensibilizagdo dos outros departamentos. “E a gente sempre que se apresenta nas
delegacias leva toda a nossa equipe multidisciplinar’ (E6), na compreensao da
complementaridade dos tipos de atendimento da equipe, “porque o assistente social
sem o psic6logo, sem o psiquiatra, ele também tem que ter uma equipe multidisciplinar
para trabalhar essa questéo do suicidio” (E11); e no compartilhamento de informacdes
acerca dos atendimentos: “Entao la esta esse feedback. Isso é muito importante. —
Como é que esté o fulano? Nao sei 0 qué. — Entdo eu acho isso muito legal”. (E11)

A escuta € uma dimensao que perpassa todas as competéncias, nacionais e
internacionais, nas respostas dos entrevistados. E uma caracteristica do atendimento
primério e da prevencao ao suicidio. No contexto das competéncias sociopoliticas, 0s
respondentes enunciam a escuta na perspectiva do aprimoramento para a melhoria
profissional. “Entdo, muitas vezes ele nos procura até... ele quer soltar aquilo ali,
porque quer verbalizar o sofrimento... vocé se fortalece, né?” (E11). Além do
aprimoramento da dimensao da escuta, percebe-se que, no entendimento da equipe,
€ preciso aprender sobre o que se trata nos atendimentos do Damps para

desempenhar melhor seu papel.

Entdo, a nossa equipe, toda a nossa equipe aqui do Damps, das assistentes
sociais, fizemos especializacdo na Uece, foi a primeira turma de educacéo e
prevencdo a dependéncia quimica. A gente comecou a estudar, e
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comegamos a nos preocupar com esse assunto. Porque esse assunto ainda
era visto com muitos preconceitos, tabus, o policial, apesar de a dependéncia
guimica ser uma doenca, mas ndo era visto como uma doenca, diziam que
um policial que usava droga nao era para estar no quadro da policia. (E11)

A formacao continuada é considerada fundamental para o desenvolvimento
do atendimento preventivo (Silva; Tavares, 2003), com maior impacto se realizada por
toda a equipe (Brand&o, 2012). Na perspectiva dos entrevistados, a formacao €
motivada pela percepcéo da defasagem de saberes em relacdo aos tipos de situacao
atendidos: “Quando a gente comegou a aparecer sobre suicidio aqui na policia, muitos
anos atras, eram mais pela dependéncia quimica” (E11). Assim, buscar formacgao para
superacao de estigmas é parte desse comprometimento profissional, evidenciada
aqui, que trata da percepcao de uma evidéncia: a dependéncia quimica e a falta de
preparo ou preparo insuficiente dos profissionais, e a busca por conhecimento para
lidar com o problema.

O terceiro tema, repercussao do atendimento do Damps na instituicdo, diz
respeito aos impactos que o trabalho de divulgacéo desse departamento tem sobre a
instituicdo e seus departamentos. Nas falas dos respondentes, é recorrente que em
algumas situacdes os chefes de departamento encaminham pacientes para o Damps.
Além disso, convidam o Damps para visitar seus departamentos e conversar sobre
assuntos relacionados a prevencgao ao suicidio. “Quando ha uma ideacao suicidica,
eles chamam logo o departamento” (E11). O conhecimento acerca desse trabalho é
importante para esse convite. “E também se o delegado solicita, se ele observa que a
delegacia dele esta precisando de algum tipo de atendimento de acolhimento” (E6).

A preocupacéao dos chefes de departamento viria da sensibilizacdo feita pelo
Damps? Seria uma confirmacdo da efetividade de suas acfes? Seria uma
preocupacdo humana genuina? Quais os motivadores dessa preocupacao? O que se
evidencia € que ao se tomar conhecimento de situacdes de risco, o Damps é
procurado. “E existem delegados que ligam para as nossas chefes aqui (elas) e
solicitam uma visita do departamento na delegacia deles” (E6).

Essa repercussao contribui para a percepcao de mudancas e transformagoes
no atendimento. A socializacdo dos trabalhos do Damps nas redes sociais:
“Frequentemente nds postamos videos falando da importancia da atividade fisica, e a
gente estad sempre (fazem isso repetidamente)” (E6), as visitas aos departamentos,

como forma de compartilhar saberes, atuar preventivamente e sensibilizar os
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profissionais de seguranga. “Bem, o papel do Damps € o que rotineiramente se faz.
Sao visitas as delegacias, né?” (E6). Atuar no atendimento a situagdes de risco ou
mesmo de suicidio de policial: “basta saber da noticia de que o policial esta
precisando, muitas vezes como... ha muito preconceito de vir aqui, ndo sei 0 qué,
entdo a gente sabe, é s6 a gente saber, a gente vai” (E11).

A visitacdo, além de se configurar como acao preventiva, fortalece a equipe,
e, inclusive, gera e fortalece a rede de apoio que se forma em torno das ac¢des do
Damps. “Isso ai tudo é prevencdo, € uma rede de apoio, né? Para se trabalhar,
suicidio... E essa musica do policial, que a gente vai ao encontro dele, né? A gente
nao fica s6 aqui, que para ficar esperando o momento, a gente vai ao encontro” (E11).
Implicando a valorizagdo da vida também como repercussao do trabalho preventivo:
“E gragas a Deus esses delegados que tém essa empatia com a equipe deles, é o
primeiro sinal que eles demonstram para mim. E valorizar a equipe deles, que eles
nao veem o policial apenas como um numero la dentro” (E6).

Esses relatos condensados nos temas aventados evidenciam o ato reflexivo
acerca do trabalho e de suas implicacdes, das rela¢cfes institucionais e politicas que
implicam a infraestrutura e duracéo do trabalho dos profissionais, da ética profissional
e de suas implicacbes nas relacbes com o0s pacientes e com outras chefias, na
valorizac&o da vida e no compromisso social assumido pela equipe.

Evidenciou-se que nas falas dos participantes desde o pré-teste foram
identificadas as praticas esperadas para o desenvolvimento das competéncias
sociopoliticas, de acordo com o lecionado por Silva e Tavares (2003).

Consoante explicam os dois citados autores, essa categoria de competéncias
envolve a capacidade de refletir sobre a esfera do mundo. Segundo Silva e Tavares
(2003), ha uma complementaridade de dimensbes, pois 0 mundo néo é feito de coisas
isoladas. A compreensao desse mundo exige uma visédo da realidade que transcenda
os limites disciplinares. A partir dessa reflexdo, os dois citados autores pontuam que
esse tipo de integracdo possibilita o desenvolvimento de teorias e conceitos
transdisciplinares, cuja aplicacdo € compartilhada por diferentes disciplinas e
abordagens que atuam num campo tedrico e operacional (Silva; Tavares, 2003). Dai,
h& o empenho profissional, com consciéncia da qualidade e das implicacdes éticas do
seu trabalho, além da autonomia de acdo e compromisso social, desenvolvendo o

exercicio da cidadania (Silva; Tavares, 2003).
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Desde o pré-teste, a entrevistada E2 manifestou que as competéncias
sociopoliticas sdo desenvolvidas a partir de campanhas de conscientizacao e reunioes

para terapias de grupo:

No Setembro Amarelo, o Damps trabalha o més todo. Vamos sair aqui do
Damps, vamos visitar delegacias. Campanhas. Campanhas preventivas. Do
suicidio, a gente trabalha com a prevencdo. Porque o suicidio é mais
interessante vocé trabalhar com a prevencdo. Violéncia contra a mulher,
inclusive esse grupo que atende as mulheres, policiais e familiares, como o
Gamutra. Isso ai tudo é prevencao, é uma rede de apoio, né? [sic]

Nesse sentido, o art. 24 da Lei n° 8.112/1990 define que a “readaptacao é
a investidura do servidor publico em cargo de atribuicbes e responsabilidades
compativeis com a limitacdo que tenha sofrido em sua capacidade fisica ou mental,
verificada por inspegédo médica” (Brasil, 1990).

Isso significa que € necesséaria nova adaptacdo a investidura do servidor
em cargo cujas atividades sejam compativeis com a limitacdo que tenha sofrido em
sua capacidade fisica ou mental, mediante procedimento préprio a ser obedecido
conforme preceitua a lei no Departamento de Gestao de Pessoas da DGPCCE.

Observou-se, pois, que a administracdo superior da PCCE busca realizar
seu servico de forma mais eficiente, realocando o servidor em uma atividade-meio
enquanto ele restabelece sua plena saude, quando possa recuperar-se da melhor
forma antes de estar novamente na atividade-fim.

A readaptacao possibilita perceber a necessidade de nova adaptacdo a
investidura do servidor em cargo de atribuicdes e responsabilidades cujas atividades
sejam compativeis com a limitacdo que tenha sofrido em sua capacidade fisica ou
mental (Di Pietro, 2002).

4.4 Competéncias pessoais

As competéncias pessoais dizem respeito a capacidade de assumir a
responsabilidade sobre o trabalho, de tomar a iniciativa, de aprender, de ter abertura
para mudancas, de desenvolver autoestima (Silva; Tavares, 2003). Nas entrevistas
realizadas, as competéncias pessoais correspondem as perguntas 7 e 8. Lidam com

as atitudes dos profissionais a partir da realidade em que vivenciam o suicidio.

Figura 6 — Mapa seméantico das competéncias pessoais
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Fonte: Elaborada pela autora.

O desenvolvimento de valores pessoais e profissionais, o aprimoramento do
uso de tecnologias e o desenvolvimento de estratégias de atendimento séo
caracteristicas das competéncias pessoais. No mapa semantico das competéncias
pessoais observam-se os temas limitagbes no atendimento, motivacdo para o
aprimoramento profissional e fortalecimento das crencas pessoais e profissionais, que
se apresentam numa relacéo de associacao.

A motivacdo para o aprimoramento profissional decorre da relacdo com a
ocorréncia do suicidio, que, para os membros da equipe, considera-se fracasso,
implicando o desafio do enfrentamento do problema, da reflexdo acerca dos
acontecimentos e de tomada de decisdes para evitar nova ocorréncia. “Na medida
em que surgem novos desafios, a gente é motivada também a assumir novas
responsabilidades; entdo, € praticamente isso” (E11). Sentir-se desafiado
corresponde a nao ceder ao fracasso e tentar melhorar a agéo profissional.

Apesar do suicidio do paciente, os profissionais buscam, pela reflexao,
entender o caso: “praticamente é isso: é tristeza contrabalangando com a imensa
vontade de encontrar alternativas” (E11); avaliar as a¢des e buscar melhorar para
diminuir as chances de nova ocorréncia do tipo; “como a gente pode fazer pra divulgar

mais o servic¢o, de chegar, de ajudar essa pessoa que tem dificuldade de pedir ajuda”
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(E9). Isso esta ligado ao aprender continuamente: “quer dizer, a gente precisa
encontrar formas, maneiras de evitar que outros casos venham a ocorrer” (E11).

A reflex@o acerca das ocorréncias possibilita perceber algumas limitagées do
atendimento no Damps. A limitacdo mais presente diz respeito ao desempenho da
profissao de policial, “porque realmente € uma profissédo muito estressante, e a gente
tem que sinalizar isso para os policiais” (E4); e a busca de conhecer os motivadores
da ideacao suicidica, “porque se for uma coisa relacionada ao servigo, eu acho muito
importante verificar” (E6). Buscar compreender o que acontece nos contextos de vida
desse profissional, e que poderiam evitar o suicidio: “isso acontece muitas vezes por
falta de atencdo da familia, por falta de atencéo dos colegas de trabalho, por falta de
atencao ou até por egoismo de nossa parte, quando a gente poderia dar mais atencao
(...)” (E2); ou mesmo na comunicagao interna com os membros da equipe.

Apesar do desafio de lidar com situacbes de risco, percebe-se o
fortalecimento das crencgas pessoais e profissionais dos membros da equipe: “primeiro
de tudo € o amor a profissdo” (E11). Isso se da no ambito da importancia social do
trabalho: “eu acredito muito na relevancia desse trabalho” (E9); na compreensao de
seus efeitos ao longo do tempo: “isso € um dado importante, ja sdo dez anos de como
esse tipo de trabalho ajuda na prevencao” (E9); nos casos de sucesso: “nao tive
nenhum paciente em atendimento individual ou em grupo que tivesse cometido
suicidio” (E9); na presencga e no sentido que é dado ao acolhimento “(...); hoje esta
aqui porque se sente bem, gosta de estar aqui porque gosta de estar conversando,
gosta de fazer um exercicio, que se apaixonou pela atividade fisica” (E8); na
percepcao da efetividade do trabalho: “é um trabalho que as pessoas estao sentindo
mesmo que elas tenham uma percepcao de como aquilo as ajudou, e elas verbalizam
isso” (E9). E possivel observar que esses resultados, além dos desafios, contribuem

para esse fortalecimento.

A minha maior motivacgao € porque eu adoro o que eu fago. Eu amo isso aqui.
Quer dizer que eu amo ouvir, acolher as pessoas, chegar aqui, nos procurar
e depois que passa por todo um tratamento, toda a satisfacdo da gente, das
pessoas chegarem e dizer que, ter alta, dizer que foi bem acolhida, dizer que
o Damps realmente salvou a vida. Quer dizer que isso pra gente é gratificante,
e faz com que a gente se motive, para que a gente continue com 0 nosso
trabalho cada vez mais (E9). A gente ndo trabalha com a desacreditacdo. A
gente acredita no policial, para ele voltar ao status quo dele, com esperanca,
e recomecar a atividade policial dele (E11).

E possivel observar que esses resultados, além dos desafios, contribuem para

esse fortalecimento.
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O mapa semantico das competéncias pessoais possibilita visualizar o
desenvolvimento do senso de responsabilidade e compromisso com o atendimento
primério e o fortalecimento desse senso a partir dos resultados e do comprometimento
da equipe multidisciplinar.

Consoante se |é no estudo de Silva e Tavares (2003), buscou-se destacar
a habilidade do proprio paciente policial de chamar para si a responsabilidade sobre
o trabalho, de tomar a iniciativa, de aprender, de ter abertura para mudancgas, assim
como de desenvolver a autoestima. E sobre esse assunto que se debrucam as
perguntas deste topico da pesquisa.

Quando questionados sobre como se sentem ao ocorrer um caso de
suicidio na corporacdo, desde o pré-teste a equipe afirma ter uma sensacao de
impoténcia, na medida em que tudo havia sido feito, mas, mesmo assim, o suicidio
nao foi evitado. Durante o pré-teste, verificou-se que as perguntas causaram diversos
sentimentos, tendo uma das entrevistadas ido as lagrimas ao se recordar de alguns
policiais que tiraram a propria vida.

Quando indagada sobre o0 que a move nessa categoria de competéncias, a
entrevistada E1 respondeu que seguramente “sao sempre os desafios. Na medida em
que surgem novos desafios, a gente é motivada também a assumir novas
responsabilidades; entdo, € praticamente isso, essa questao”.

Quanto ao processo de aprendizagem inicial e continua, que leva ao
aprimoramento do atendimento, apontou-se para a necessidade de mais investimento
em formacéo especializada, considerando-se o permanente processo de mudancas
do mundo, que se refletem na area de saude mental. No caso em estudo, deve-se
considerar ainda que o paciente possui peculiaridades que o distinguem de outros.
Logo, de acordo com Silva e Tavares (2003), ha competéncias a serem alcancadas
ao se evidenciar o contraponto entre a existéncia de grande acumulo de ideias na
discusséao tedrico-conceitual sobre aspectos das mudancas desejaveis na formacgéo
do profissional de saude mental e a falta ainda maior de definicdo sobre 0s processos
de implementacao de tais mudancas.

Segundo os dois citados autores, “construir uma formacgao interdisciplinar
representa associar sentido ao saber, criatividade a razdo; unir disciplinas e
concepcOes diversas; reconhecer parcerias, interagir com diferentes culturas e

ampliar continuamente as formas de participagao” (Silva; Tavares, 2003, p. 299).
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Finalizando as quatro categorias de competéncias extraidas da doutrina
nacional, ao se considerar todos os achados da analise tematica desse grupo de
competéncias levantados na fundamentacao tedrica, aponta-se para um quadro geral
apenas com as tematicas por categoria de competéncias.

Figura 7 — Quadro das competéncias nacionais
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Fonte: Elaborada pela autora.

O quadro geral da Figura 7 apresenta 0os temas e suas inter-relacoes,
possibilitando uma visualiza¢do do que foi observado na analise dos dados, a partir
das categorias predefinidas na fundamentacao teorica, analisando-se as entrevistas

a luz dos conceitos de cada categoria.
4.5 Competéncias cognitivas

Passa-se, agora, a analise das competéncias extraidas de artigo de
Hawgood et al. (2022), correspondente as questdes 9 a 16.

Nesta subsecdo sdo tratados os dados referentes as competéncias
cognitivas, que correspondem ao conhecimento sobre fatos e tendéncias do suicidio,
do uso de linguagem apropriada para as situagcdes com 0s pacientes e a comunidade,
considerando-se 0s agravantes dos estigmas, 0s sinais de alerta e a importancia de
se saber corresponder adequadamente e intervir preventivamente.

Os achados de Tavares e Silva (2003) foram as referéncias usadas no

periodo pré-pandemia de Covid-19, no comec¢o dos anos 2000, logo apds a reforma
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psiquiatrica brasileira (Brasil, 2001 a ou b??). A partir da declarada pandemia de
Covid-19, outra realidade se constata, tal como no estudo de Hawgood et al. (2022).

Ao tratar das competéncias cognitivas correspondentes as respostas das
questdes 9 e 10 da entrevista, atenta-se para a qualificacdo dos profissionais, em
especial para a formacdo de GKs (ou guardides da vida). Ser um GK significa ser
dotado de uma gama de saberes para preparar o individuo para reconhecer sinais de
alerta e fatores de risco, de protecao, técnicas de abordagem e encaminhamentos
para pessoas em situacao de risco de suicidio (Ceara, 2019). O curso foi realizado em
2018-2019 no Ceard, buscando-se abranger diversas secretarias e setores da
administracdo publica cearense, preparando-se guardides da vida comunitaria. Outro
aspecto abordado nas questdes € sobre a continuidade da formacdo dos membros da
equipe multidisciplinar.

FIGURA 8 — Mapa semantico das competéncias cognitivas
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Fonte: Elaborada pela autora.

Na analise do mapa seméantico das competéncias cognitivas, ap0s a
vinculacao dos cédigos, formaram-se quatro temas: conhecimento do papel critico da

experiéncia vivenciada na prevencao ao suicidio, compreenséao da complexidade do
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comportamento suicida e dos fatores de prevencdo, conscientizacdo sobre
abordagens de prevencao ao suicidio em torno de um tema, e saberes para atuacao
preventiva.

O tema conhecimento do papel critico da experiéncia vivenciada na
prevencao ao suicidio compreende saber o lugar das vivéncias e suas contribuicdes
na construcdo dos saberes da experiéncia na atuacdo preventiva. Assim, 0
desenvolvimento desses saberes possibilita identificar situacdes de risco e proceder
aos encaminhamentos corretos: “se identificar a tendéncia de comportamento suicida
no policial, eu 0 encaminharei ao psicélogo” (E8); a atualizagdo técnica acerca dos
temas correlatos: “e o ultimo congresso em que estive foi agora em outubro, falando
sobre autoestima” (E10); na ampliagdo da rede para o atendimento: “e ai a gente entra
em contato, seja com a equipe interdisciplinar, seja com o médico que esta sendo
mandado, inicialmente” (E9).

A literatura pesquisada apresenta a construcdo dos saberes de pratica
como indispensavel para a ampliagdo do conhecimento em salude mental (Silva;
Tavares, 2003), entendendo seu lugar no fortalecimento e eficiéncia do atendimento
preventivo da equipe multidisciplinar (Solin; Tamminen; Partonen, 2021). O tema em
guestdo € consequéncia, nas respostas a entrevista, da influéncia dos pares na
formacgao continuada dos profissionais: “eu até falei: — Doutora, assim que virar o ano,
o préximo que houver (curso), eu quero fazer’ (E2). Sobre a experiéncia conseguida
em grupos de prevencgao: “ha um programa de qualidade de vida, que é o ProVida,
muito interessante. La se discute muito essa questao de como agir nesse momento”
(E5); entendendo a formacgdo na perspectiva da melhor resposta a demanda de
atendimentos: “entdo, eu pretendo a especialidade em varias areas, para que eu
esteja apta o suficiente para receber qualquer demanda” (E4).

Hawgood et al. (2022), por sua vez, referem-se ao comportamento suicida
como ato complexo eivado de contextos e realidades que potencializam esse risco.
Nas falas dos respondentes € possivel identificar alguns fatores dessa complexidade,
como os comportamentos de risco: “se observo um paciente com comportamento
tendencioso, imediatamente entro em contato com as minhas chefes” (E7); as
situagdes de violéncia do ambiente de trabalho: “passei dezoito anos na delegacia da
mulher, onde sempre trabalhei com vitimas de algum tipo de violéncia” (E1);
agucando os sentidos para definir as prioridades de atendimento: “mas quando

percebo que o paciente j4 estd num nivel que acredito precisar de mais atencéo,
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costumo me disponibilizar ainda mais (...) e, se necessario, tirar aquele profissional do
cenario” (E4). Esses elementos compdem o tema compreensédo da complexidade do
comportamento suicida e dos fatores de prevengao.

O papel critico da experiéncia vivenciada € outro tema das competéncias
cognitivas. Para os respondentes, a experiéncia atua como um processo de validagcao
da qualidade de seus saberes, na compreensdo dos contextos de trabalho do policial
e suas vulnerabilidades: “que o policial € vulneravel, e ele trabalha com situagdes
sempre afetivas” (E5); com o constante lidar com a dor, inerente a profissado do policial:
“ele trabalha realmente com a dor” (E5); com a verificagdo da importancia de dar
seguranca ao agente de segurancga: “ele precisa ter uma vanguarda, para poder
operacionalizar a sua profissédo realmente com seu bem-estar mental” (ES).

Segundo Silva e Tavares (2003), a formacao dos profissionais de saude
deve ser composta de acOes interdisciplinares, diversificadas em instrumentos e
métodos, e ser ligada as realidades sociais, incluindo-se ai as parcerias servico-
universidade. No ambito do Damps, é possivel perceber, como indicador de qualidade,
a validacdo tanto da experiéncia quanto do conhecimento formal. A experiéncia
aparece aqui como referéncia formativa que vai constituindo um saber que é replicado
e gue se compara as formacdes mais especificas acerca do atendimento de
prevencdo ao suicidio.

A experiéncia ndo se limita tdo-somente ao tempo ou ao tema, mas
abrange também o lugar. A delegacia da mulher e o pronto-socorro, por exemplo, sao

ambientes especificos onde a ideacao suicidica pode ganhar contornos diferentes.

O curso (gatekeeper) eu néo fiz, mas trabalhei nove anos no IML, onde
atendia muito a familias de pessoas que tinham cometido suicidio, né? Eu
gostava muito de conversar com elas, entendeu? Para saber mais ou menos
da vida daquela pessoa, o que a levou a esse ato tresloucado, e isso me deu
muita vivéncia na area. Eu também trabalhei com a delegacia da mulher. (E1)
E uma coisa eu ja percebi aqui nos meus atendimentos, que eu sempre
pergunto: “O senhor acha que esta apto para voltar ao trabalho?” (E1)

Além da validacéo da experiéncia, 0 conhecimento tedrico € importante na

formacao do profissional. Isso € evidente para os entrevistados.

Em nossa formagédo de psicologia, essa € uma questdo que permeia toda a
clinica, né? Permeia toda a clinica. Toda a clinica. Entdo, como eu tenho
formacdo em varias abordagens da psicologia, tenho pds-graduacéo, todas
essas tematicas foram discutidas ao longo desses cursos, né? N&o s6 na
minha graduacdo em psicologia, como na minha formac¢do em abordagem
centrada na pessoa, na minha gestalterapia, na minha pés-graduacdo em
logoterapia. Entdo, sdo sempre questbes com que a gente esta lidando.
Talvez, acredito, ndo para outros profissionais, mas na psicologia esse € um
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tema frequente. Entdo, em todo congresso a que eu vou, de alguma forma
isso é abordado, né? (E10)

Além da experiéncia, a formacao técnica ou tedrica também é considerada
em sua importancia e relevancia para os profissionais do Damps. Esse tema tem como
partes a atualizagdo do profissional por meio da formagéo continuada: “procurando
saber mais, conhecendo e botando ... a gente esta sempre colocando 0S Nnossos
proprios funcionérios, todo o departamento, n6s estamos até formando uma equipe
de prevencéao ao suicidio” (E11); pela via da autoformacéao e/ou pela formacgao pelos
pares: “a gente |&é muito, a gente procura sempre estar informada, a gente sempre
procura estar estudando ... a gente procura leitura para ficar informada sobre os
assuntos” (E11).

Por outro lado, had também os comprometimentos para a equipe quando
essa formacéo ndo é acessada. A nao participacdo no curso — “doutora, nunca fiz”
(E2), “nunca fiz” (E7), “ndo, nao realizei (E1), “ndo, desconheg¢o” (E3) — gera uma
defasagem na formacédo: “uma coisa que eu observei foi em cima desse gatekeeper,
né? (...) eu acho que as pessoas que estdo hoje no Damps deveriam fazer um curso
de capacitacao” (E7). Nesse sentido, a busca por formacédo nao pode prescindir de
todos os membros da equipe, pois, apesar de haver empenho por uma parte do grupo,
a defasagem de outra parte pode ser um obstaculo a qualidade do atendimento da
equipe. “Na verdade, o unico curso foi exatamente nessa especializacdo em salde
mental, que ja tem oito anos” (E1); “ha cinco anos, aproximadamente” (E3).

Observa-se que ainda constitui um desafio a ser superado uma formacéo
que, do ponto de vista do tratamento de temas especificos, dé mais homogeneidade
ao atendimento de saude mental pela equipe. Uma alternativa compensatoéria seria a
criagdo de formacgdes pelo proprio departamento, inclusive como uma contribuicédo das
expertises desenvolvidas no atendimento mesmo on-line: “porque nos ja estamos com
(...) trés policiais que fizeram o curso de prevencao ao suicidio, o que quer dizer que
nos estamos formando essa equipe e tal para vencer um suicidio” (E11).

Os saberes para atuacdo preventiva formam um todo que contempla as
varias dimensfes apresentadas na conceituagdo das competéncias cognitivas.

Os autores entendem que o conhecimento dos fatos e tendéncias do
suicidio, valendo-se de linguagem apropriada/segura, pode ajudar a romper estigmas
e abracar a diversidade. Por sua vez, isso gera a conscientizagcéo sobre abordagens
de prevencdo ao suicidio, compreendendo a complexidade do comportamento
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suicida. A partir dessa compreensao, alcancam-se os fatores de risco e protecao,
identificando-se os sinais de alerta e reconhecendo-se sua importancia para a
resposta e intervencdo, além de se saber usar os recursos de referéncia locais
(Hawgood et al. 2022).

Na primeira entrevista, a profissional reconheceu essa necessidade, e que
estd buscando melhorar a si, procurando atualizar seus conhecimentos, quando

afirma com convicgéo:
Na verdade, o Unico curso foi exatamente nessa especializagdo em saulde
mental, que j& tem uns oito anos. Sinto que necessito de atualizagéo,
inclusive eu estava pensando em buscar, pois sinto que preciso de uma
atualizacao [sic] (E3).

Por sua vez, o conhecimento do papel critico da experiéncia vivenciada na
prevencao ao suicidio pode ser conhecido por meio de cursos como o que forma GKs,
tanto comunitarios quanto profissionais (Hawgood et al. 2022).

Alguns estudiosos concluiram que a ampliacdo do conhecimento é
fundamental para espancar preconceitos. Hofmann et al. (2021) defendem que a falta
de conhecimento é um dos principais problemas, pois, com amplo conhecimento
sobre a prevencao ao suicidio, os policiais podem ganhar confianca para lidar com
situacdes desafiadoras. Ndo somente a equipe de acolhimento, mas também os
policiais deveriam ser capacitados nesse sentido.

Os mesmos autores reconhecem que apesar de se saber que nem todos
0s aspectos do conhecimento podem ser abordados por meio do treinamento, e que
a preparacdo completa para as missdes nao seja possivel, uma maior
autocompeténcia dos policiais pode finalmente ajudar a aumentar a autoconfianca e
diminuir o estresse em tais situagoes. A longo prazo, um mais amplo conhecimento e
competéncia para lidar com os préprios niveis de estresse podem levar a uma maior
sensibilidade, e ajudar a reconhecer e avaliar melhor o proprio estresse (Hofmann et
al. 2021).

Na profissdo policial, os transtornos mentais ainda sao altamente
estigmatizados, como visto na Sindrome do Heroi (Pereira et al. 2023). O estigma
publico e o autoestigma se correlacionaram negativamente com a busca de ajuda. Um
amplo conhecimento da patogénese do estresse e dos transtornos mentais, bem
como a educacao sobre os mitos que permeiam o assunto, podem ajudar a apoiar
melhor as pessoas afetadas e facilitar a comunicacgao aberta, ja que o estigma impede

a busca de ajuda. Logo, a falta de conhecimento e as suposi¢des erradas, bem como
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a inseguranca decorrente disso, sdo as causas mais comuns de discriminacéo e
estigmatizacdo (Hofmann et al. 2021).

No que tange as competéncias cognitivas (ou do conhecimento), Hofmann
etal. (2021) avaliaram um programa de treinamento on-line para policiais melhorarem
0 conhecimento e a autoavaliacdo da competéncia na notificacdo de Obitos, na
prevencao ao suicidio e no reconhecimento do proprio estresse e tendéncias suicidas,
mediante um e-learning. Esse programa deve ajudar a mitigar atitudes negativas e
estigmatizantes sobre individuos com ideacdo e comportamento suicida.

No website da PCCE ha um video com informacdes acerca dos servicos e
dos profissionais do Damps. Contudo, ndo foi observado um protocolo, cursos nem

palestras on-line, apenas presencial para o atendimento no Damps.
4.6 Competéncias comportamentais

Resultado do estudo de Hawgood et al. (2022), as competéncias
comportamentais envolvem o comportamento e as habilidade da equipe, sendo
reconhecidas quando ha capacidade de reconhecer tendéncias suicidas (incluindo
sinais de alerta), de se envolver e se conectar com a pessoa potencialmente suicida,
passando a identificar respostas apropriadas a casos de pessoa em crise.

As competéncias comportamentais dizem respeito aos comportamentos da
equipe multidisciplinar que cooperam para a percepcdo de condutas de risco,
indicadores de ideacdo suicidica. A entrevista geradora dos dados dessa andlise
tematica investiga essas competéncias nas questdes 11 e 12, acerca dos reflexos na
identificacdo de comportamentos de risco e dos efeitos do trabalho do Damps para a
prevencao ao suicidio.

A analise dos dados apontou para quatro temas, a saber: acolhimento,
capacidade de reconhecer tendéncias suicidas, capacidade de identificar recursos
para ajudar no encaminhamento e crenga na misséo da institui¢ao.

Figura 9 — Mapa semantico das competéncias comportamentais
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Fonte: Elaborada pela autora.

O tema capacidade de reconhecer tendéncias suicidas revela-se nas falas
dos respondentes a partir do reconhecimento de gatilhos para o policial: “até para
tentar ver como é que esté a estabilidade emocional do policial, entédo, as vezes essa
pergunta € um gatilho para eles” (E1); para o cuidado com os colegas de trabalho
apo6s um suicidio: “é que farao o trabalho de posvencéo, porque todos aqueles policiais
ficaram abalados com aquela situacao (suicidio de um colega)” (E1).

Esse agucar da percepc¢ao valida a experiéncia do profissional na escolha
da correta atitude a tomar: “acalmar a pessoa nesse momento de crise que a gente
precisa de alguma maneira respeitar e acalmar” (E9); buscar apoio e conscientizagao:
‘quando a gente percebe que ha um risco concreto, real ... se a gente tem essa
percepcao, acho que o primeiro passo é, obviamente, trabalhar isso primeiro com a
pessoa e a familia” (10); entender a finalidade da presenga e do tempo despendido:
“ é nessas pessoas que eu percebo isso, eu dou mais atencdo, sdo pessoas que
precisam de mais tempo (...) entdo as deixo chorar bastante, sabe? Eu tenho que
prestar muita atengéo” (E1).

A capacidade de identificar recursos para ajuda e encaminhamento
constitui um tema indispensavel na construcéo de significados para as competéncias
comportamentais, haja vista que o atendimento primario acolhe o paciente, mas o

tratamento depende também do correto encaminhamento logo apds esse primeiro
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contato. Assim, € preciso desenvolver essa categoria de competéncias para se tomar

a melhor decisdo em funcao da situacédo do paciente.

Ou, assim, as vezes quando o paciente esta aqui, eu vou la, vejo se ha algum
psicélogo que pode vir aqui, ou vou la e vejo se ele pode atender esse
paciente, se tiver urgéncia, né? Eu encaro. Geralmente é assim que eu faco.
E nao falo muito, porque as vezes a gente vai falar alguma coisa que ndo
ajuda, e atrapalha. (E2).

Se estiver em uma crise muito avancada, levamos esse policial para uma
emergéncia psiquiatrica, para que ele seja medicado, para que ele tire do
pensamento essa ideia de suicidio, e, a posteriori, seja encaminhado para o
Damps, para receber o tratamento adequado com a equipe multidisciplinar.
Semana passada fez uma interagéo suicida. E eu e a *** fomos para a casa
do policial, comecamos com a familia, pedimos a familia para ficar em vigilia
com ele, trazer aqui no Damps na segunda-feira. Na sexta-feira, trouxe ele
aqui, ele esta sendo acompanhado aqui. A gente faz toda a intervencgéo social
e psicoldgica, tanto para a familia, que a familia tem que acompanhar. (E5)

Observa-se que as situacfes de risco tém alguma complexidade, e

envolvem diversos atores. Encontrar a resposta adequada requer mais sensibilidade

e formacdo dos profissionais de saude mental, além de iniciativa.

Entéo, sdo pessoas que precisam de mais tempo. Com essa ideia, a gente
percebeu uma vez, eu atendi, e ai foi semana passada. Uma policial que
perdeu, perdeu assim, a delegacia foi substituida por nova equipe, ela saiu
da delegacia, disse que amava demais, era perto da casa dela, estava com a
vida toda bem equilibrada, e de repente “puxaram a tapete dela”, como ela
usou essas palavras. Entédo essa pessoa disse pra mim que eu, a ideia dela,
eu s0, eu tive vontade de... me matar e matar meu filho. (E1)

O tema acolhimento perpassa todas as competéncias, nacionais e
internacionais; € uma identidade do atendimento primario em saiude mental, sendo
incorporado nas atitudes e reflexdes dos profissionais do Damps. Na categoria das
competéncias comportamentais, o tema foi evidenciado fortemente pela posicéo
assumida pelos respondentes quando das atitudes perante individuos com
comportamento de risco. Assim, o acolhimento assume variados significados. O
sentido do proprio departamento: “aqui € uma casa de acolhimento, aqui a pessoa
encontra amor, encontra alguém interessado realmente em resolver o problema dela”
(E2); do desprendimento pela necessidade do outro: “entdo sé que sexta-feira € uma
condicao especial (porque é fim de semana), entdo vocé tem que ficar com eles, dar

atencéao a eles” (E4); da necessidade de encaminhamentos especializados:

Vieram me chamar, porque havia uma pessoa em casa com esse..., Com essa
ideia..., ai, o que foi feito: eu me desloquei com psicélogo, (a familia nos)
recebeu, fomos conversar para saber o que houve. Um acolhimento, e com
esse acolhimento, com essa conversa, mudou completamente o pensamento
dela. E se vocé esta melhor, esse aqui € 0 meu ndmero **** que tem um
outro telefone. (E11)
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Os temas acolhimento, capacidade de reconhecer tendéncias suicidas e
capacidade de identificar recursos para ajuda e encaminhamento reforcam o quarto e
altimo: a crenca na missao da instituicdo. Nesse, observou-se que todas as acoes e
resultados colaboram para a melhoria do trabalho dos profissionais do Damps, na
medida em que ha significado para sua atuagao preventiva: “tenho certeza que, se
nao fosse o Damps, o numero de casos seria sim muito maior’ (E2). Percebe-se a
permanente atencdo aos chamados: “todo mundo que entra em contato com eles
imediatamente ja € encaminhado para o psicélogo e para o psiquiatra® (E7); no
comprometimento da equipe: “claro que nao somos perfeitos, € evidente que a gente
pode ter uma debilidade ou outra, mas a gente sempre se compromete a fazer o
melhor, entdo, € de fundamental importancia” (E2). Ha confianga no treinamento
recebido: “se algum de nds precisar naquele momento da gente, pode estar na
presenca de uma imensa de uma situacdo dessas, n0s temos um treinamento para
entender, primeiro acalmando, tentando amenizagao” (E9).

Além disso, o0 aumento da demanda € ao mesmo tempo desafio e
oportunidade, e ndo passa despercebido a essa dimensao do trabalho no Damps,
como foi dito por uma psicéloga que atende a policiais do interior: “eu continuo
atendendo on-line a alguns policiais que moram fora e ndo tém condicao de vir’ (E6).

O reconhecimento do trabalho do Damps repercute na instituicdo para
aumentar a demanda, mas gera também a caréncia de profissionais e de outras
condi¢cbes para o atendimento aos policiais.

Geralmente a gente fala que encaminhamento, até por isso, procurar o
psiquiatra e procurar o servico de psicologia, mas o psiquiatra devia ser uma
coisa a mais, ndo como critico, mas como crescimento do Damps, deveria ter
um atendimento mais presencial, mais diario. A coisa ndo pode ficar em dois,
trés dias na semana, um numero reduzido de pacientes atendidos. Entendo,
entendo, sei que trés pacientes as vezes podem ser muito, e as vezes podem
ser pouco. Eu acho que deveria haver mais um equilibrio, que o servigco de
psiquiatria merecia ser mais amplificado, mais presencial. Eu acho, com todo
respeito ao colega psiquiatra, eu acho deficiente. Deficiente porque né&o
chega num horério, o paciente nédo tem horario de espera, e trés pacientes é
pouco, porque a demanda é muito grande. (E3)

Percebe-se que, a medida que o atendimento se amplia, faz-se
necessario readequar, modificar e aumentar o quantitativo de profissionais: “eu
acredito que se a gente tivesse mais pernas, se multiplicar, eu sei que o interior tem
suas fragilidades de atendimento, da falta de atendimento” (E6).

A partir do desenvolvimento dessa categoria de competéncias, a equipe
passa a apresentar fortes habilidades interpessoais, com a capacidade de fazer



131

referéncias apropriadas de forma colaborativa, identificando e acessando o0s recursos
para ajuda e encaminhamento (Hawgood et al., 2022).
A entrevistada E2, desde o pré-teste, mencionou acerca do comportamento
da equipe:
Quando eu percebo, eu chamo logo para mim, eu assumo logo a
responsabilidade de ter um olhar de preocupacédo, de procurar as chefias
imediatas desse policial, para que ele fique feliz e tire essa ideia, essa ideagéo
suicidica, mostrando que eu estou muito preocupada com essa situagéo que
eu mandei, mas eu procuro de imediato falar com a chefia imediata dele,
para... para poder reverter esse quadro. Entdo, quando eu sei onde ha
qualquer policial com ideacao suicidica, a gente procura chamar para o
Damps e ser encaminhado aqui para nossa equipe multidisciplinar. [Sic]
Por fim, nessa categoria de competéncias deve-se desenvolver a
capacidade de manter a confidencialidade. Como ficou constatado desde o pré-teste,
as entrevistadas reconheceram que o sigilo, além de ser um imperativo ético,

desenvolve a confianca na relacdo entre a equipe do Damps e o0 paciente.
4.7 Competéncias atitudinais

As competéncias atitudinais correspondem a prepara¢do, as crencas na
eficAcia da prevencdo e na intervencdo junto aos pacientes. Correspondem as
gquestdes 13 e 14 da entrevista, por meio das quais buscou-se levantar a existéncia
de um protocolo institucionalizado, a aptiddo dos profissionais de salde para aplica-
lo e sugestbes para aprimoramento do Damps.

Na analise dos dados para a composicdo do mapa semantico, dois temas
foram evidenciados, aglutinando todos os cédigos gerados a partir das respostas as
perguntas das entrevistas: visibilidade do trabalho do Damps e protocolo implicito. A
verificagdo dos protocolos constitui um dos objetivos especificos deste trabalho, sendo
um de seus pressupostos a existéncia de protocolos formalizados para prevencao e
analise de acometimentos de ordem psiquica ou psicologica dos policiais civis, seu
conhecimento e aplicagao.

Figura 10 — Mapa semantico das competéncias atitudinais
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Para a questéo da existéncia e do conhecimento acerca do atendimento do
Damps, os respondentes em sua maioria ndo identificam um protocolo formalizado:
“ndo me chegou as maos um protocolo para trabalhar essas questdes” (E10); “ndo, a
gente ndo tem, ndo € legitimado” (E7); “ndo posso dizer se existe isso” (E8); “eu ndo
conheco” (E3). Embora nao identifiquem, ha os modelos e procedimentos de
atendimento dos profissionais que sdo aplicados: “a gente tem uma estatistica de
atendimento (...) mas eu néo tenho um protocolo, vou até criar, € importante citar aqui”
(ES). Verificou-se que o trabalho precede o protocolo formal, mas funciona: “ndo existe
a formalizacdo, mas existe um trabalho” (E1).

Acerca da auséncia de protocolo, € perceptivel que ha um procedimento
implicito: “entdo, existe um procedimento padronizado, mas n&o existe um protocolo
formalizado” (E1). Esse procedimento implica avaliar os pacientes no primeiro
atendimento, e proporcionar ambiente seguro para acalma-los: “tentar acolher e

acalmar naquele momento que nés entendemos que realmente € um momento de
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desespero” (E9); estabelecer didlogo com o paciente: “(...) eu tenho minha ficha de
prescricao de treino (...) ai ele vai e fala (...) em cima disso, da medicacao, eu dou e
ele toma, eu ja comego um dialogo com ele (...) a gente vai iniciando uma conversa”
(E7). Ha visita quando solicitada: “a primeira coisa que fazemos é uma visita ao local
da ocorréncia, onde a pessoa esta” (E5); apoio e inclusao dos parentes na prevengao
€ na posvencao: “mas a gente procura dar esse apoio a familia (...) para a filha dele,
para a viuva, para a mae” (E1); fazer os encaminhamentos corretos: “como ja
aconteceu também de a gente chegar no local e levar para o hospital” (E11); porém a

avaliacdo merece destaque nesse rol de procedimentos.

O grande problema do suicidio, com tendéncia ao suicidio, € ndo ter uma
anamnese bem feita da familia, vocé saber se h& caso na familia, vocé saber
se ha parentes na familia que cometeram aquele ato, porque tem muito uma
coisa a ver com a outra. A heranca, a hereditariedade, a genética, a
propenséo aquilo ali. E eu sempre vejo que geralmente, quando eu perguntei
a minha amiga se o marido dela tinha algum caso na familia, ele tinha caso
na familia. (E3)

Como ponto de partida para os encaminhamentos de atendimento e
tratamento, a avaliacdo é primordial para a prevencdo ao suicidio. Ha também
aspectos contextuais mais sensiveis quanto aos gatilhos sociais. Os fins de semana,
por exemplo, sdo periodos em que os individuos ficam em casa, ou em isolamento, e
isso implica possibilidades de episodio depressivo.

Sexta-feira era um dia que deveria ter psiquiatra, porque é um dia muito ruim,
porque, como o jovem disse, “sextou, para mim sextou”, mas esse “sextou”
ai ndo entrou no lugar certo, porque sexta-feira é o pior dia da semana para
guem tem tendéncia a depressao, o suicidio, porque vai ficar em casa. Eu me
lembro na época do HIV, vocé nunca dava o resultado de que o paciente tinha
HIV numa sexta-feira. Deixava para falar com ele numa segunda-feira; vocé
dizia que n&o havia saido o resultado do exame”. (E8)

O segundo tema, visibilidade do atendimento do Damps, corresponde ao
reconhecimento e a divulgagéo do trabalho desse departamento. Isso deve-se ao tipo
de atendimento dispensado aos pacientes e a presenca junto aos outros
departamentos e chefias. Esse tema apresenta 0s aspectos positivos e os desafios
para a melhoria do atendimento a partir da visibilidade do Damps.

Acerca da divulgagéo e da visibilidade, os respondentes apontam que é
preciso valorizar o ser humano: “porque eu acho que uma questdo de suicidio, de
ideacdo do suicidio, € muita falta de valorizacdo do ser humano, do policial,
entendeu?” (E5); e, nas circunstancias de comportamento de risco, encaminhar os

individuos ao programa, devendo-se, para isso, saber quais os temas relacionados
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que deveriam ser prioridade nos departamentos: “deveria haver um protocolo do
delegado-geral em todos esses eventos de promocdo a saude, para encaminhar
policiais, certo?” (ES). Outro aspecto da divulgagao é a presenga da representacao do
Damps e sua apresentagdo em reunides setoriais e formacao de oficiais e chefes de
departamento: “eu acho que nesses cursos dos novos delegados na academia deveria
a chefe aqui estar no curso, entendeu? Que ela passe essa visibilidade”. (E1)

Um dos desafios para essa visibilidade do Damps baseia-se nos estigmas
e nas constru¢des sociais acerca do masculino e do policial, que perpassam a
instituicdo. A respeito disso, a critica se faz a partir das licencas e atestados meédicos

e sua repercussao na corporacao.

Eles nédo vao dizer assim, como é que o perito vai dizer: ndo. Vocé nao esta
de licenga (...) a doenca é mental, eu estou... Ela é doenga mental, ela é
invisivel, ninguém sabe o0 que é esgotamento. E as vezes sao criticadas por
que estdo na licenca médica e estdo na praia comendo caranguejo. E para ir
para a praia, ir comer caranguejo. Nao é para ficar trancado dentro de um
quarto. (E1)

A auséncia de informag0des, o preconceito e a dificuldade de discutir o assunto
potencializam comportamentos preconceituosos e mal-entendidos, gerando muitas
vezes autoimagens negativas em relacdo a adoecimento e tratamento de saude
mental. A inser¢cdo do curso na formacdo de policiais seria um primeiro passo, na

percepcéo dos respondentes.
Ent8o eu acho que na academia, eu acho que no curso de formacéo, eu acho
gue ja comeca ai essa questdo. Que isso fique muito claro, que ndo é sem-
vergonhice, que néo é desleixo, porque existe esse tabu de muitas vezes ver
aquilo que a gente ndo compreende, a saude mental, como pregui¢a, como
esse tipo de coisa. Ele precisa saber identificar o0 que séo sinais de alguém
gue esta em sofrimento psiquico, ele precisa. (E10)

Outros aspectos estdo relacionados a essa Vvisibilidade, como a
interiorizacdo do atendimento, a divulgacdo nas redes e a profissionalizacdo dessa
divulgacéo.

Os temas relacionados a visibilidade do Damps e ao protocolo implicito
lidam com as constru¢des baseadas na experiéncia e na repercussao do trabalho de
prevencédo. Entende-se que esses temas tém reciprocidade, haja vista que, mesmo
nao apresentando relacdo causal, colaboram tanto para que o Damps oferte um
atendimento de qualidade e efetividade, quanto para que seu atendimento tenha a
visibilidade e repercussdo de modo a tornar esse tema mais acessivel, além de

viabilizar a conscientizacdo dos membros da corporacao.
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Ou seja, a pesquisa de Hawgood et al. (2022) aponta que a equipe
multidisciplinar que atende a pacientes com acometimentos referentes a saude mental
deve ter atitudes positivas sobre a eficacia da prevencdo ao suicidio, pois a
intervencgéo afetara positivamente o individuo. O otimismo sadio deve estar presente
em atitudes positivas em relacdo a autopreparacdo e a probabilidade de intervir de
forma colaborativa, com a crenca no controle sobre o comportamento de intervencéo
(Hawgood et al., 2022).

Desde a fase de pré-teste, constatou-se que apesar de ndo existir um
protocolo institucional formal, ha o encaminhamento, para o acolhimento especifico,
dos policiais que buscam atendimento. Apontou-se, desde essa fase inicial de
pesquisa, que o departamento cresceu e precisa de visibilidade, legitimidade e
ampliacdo de profissionais que possam atender as demandas, inclusive fora da
capital.

Esclareceram as entrevistadas E2 e E3:

N&o existe um protocolo, mas existe um trabalho. N&o existe a formalizacgéo.
Mas existe um trabalho, quando a gente sabe, toma conhecimento de um
suicidio, uma delegacia, é que faréo o trabalho 14 de posvencéo, porque todos
aqueles policiais todos abalados com aquela situacdo, e a gente procura
fazer, levar um psicologo, para a gente fazer um trabalho la com todos os
policiais [sic].

Percebe-se, dentro da prépria instituicdo policial, um otimismo saudavel, na
medida em gque se acredita que aquela situacdo que abala o policial sera debelada a

partir do bom tratamento ofertado pelo érgao.
4.8 Competéncias de autoeficacia

Com a verificacdo das competéncias de autoeficacia no Damps, chega-se
a finalizacdo da andlise tematica dos dados levantados por meio de entrevistas
semiestruturadas com os profissionais de atendimento primario em saude mental do
orgao. Essa parte corresponde as questdes 15 e 16 da entrevista, onde se buscou
identificar as percepg¢des dos profissionais sobre as acoes do Damps e a verificagéo
de temas que néo foram tratados nas entrevistas.

Conforme se evidencia no estudo de Hawgood et al. (2022), a autoeficacia
refere-se a crenca de um individuo em sua capacidade de executar comportamentos
especificos, e reflete a confianca de exercer controle sobre a motivacdo, o
comportamento e o0 ambiente social. Agindo-se assim, h& confianga no
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comportamento de intervencdo, com capacidade de se identificar fatores que
contribuem para emocdes negativas intervencionistas, visando ao bem-estar.

Os citados autores mencionam que com a autoeficacia pode-se até gerar a
aptidao para o desenvolvimento pessoal e insights, compreendendo a importancia da
gestdo pessoal e do autocuidado no trabalho com pessoas com ideacao suicidica
(Hawgood et al., 2022).

Dessa forma, a associacdo entre a autoeficdcia e o autocontrole influi
positivamente na maneira de agir do GK. O aumento da confian¢ca na propria
disponibilidade emocional e psicolégica para se conectar e responder a pessoas
potencialmente suicidas pode ser alcancado por meio do autocuidado, outrora
mencionado por Silva e Tavares (2003), influenciando a autogestédo (apoio), ao
trabalhar com individuos que eventualmente estejam em crise.

Desde o pré-teste, percebe-se que os componentes da equipe se sentem
vocacionados e dispostos a enfrentar os desafios da profissdo, devido ao amor e
empenho que dedicam ao cargo que exercem, sabedores de que ajudam outros
policiais.

As entrevistadas E2 e E3 esclareceram:

O ponto auge a melhorar eu acho que deveria ter uma legitimidade no
trabalho. Um reconhecimento. Uma legitimidade. Todo aquele trabalho, para
ser encaminhado para o Damps. Nos ndo temos ainda essa legitimidade, né?
Credibilidade, talvez. Nao € nem credibilidade. Eu acho que é um protocolo.
N&o tem esse protocolo institucional para... fazer esses encaminhamentos,
tudo que o Damps faz é os profissionais, mas a instituicdo como se fosse uma
coisa habitual, né? Pronto, sim, corriqueira, rotineira, entendeu? Nao tem a
instituicdo ainda, apesar de ter um departamento com o objetivo dele, todos
0s protocolos sédo conhecidos, mas a gente ndo tem um protocolo mesmo,
sabe? O protocolo que tem é individual, o0 Damps, ndo a instituicido. E a
Autorresponsabilidade com que o Damps atua. Mas ndo existe uma
institucionalizagdo escrita, padronizada, um protocolo... [sic]

Destague-se, no entanto, que essas competéncias minimas padronizadas
podem nao ser suficientes diante da complexidade e da natureza multidimensional do
suicidio. Diante disso, demandam-se estudos para aprimoramento de conteudo e
treinamentos consistentes para garantir a qualidade do trabalho dos instrutores,
apoiando-se pesquisas adicionais (Hofmann et al., 2021).

As competéncias de autoeficacia correspondem ainda a confianca nas
atitudes preventivas, a capacidade de identificar fatores que comprometem o bem-
estar e as aptidées desenvolvidas no campo pessoal e no autocuidado. A partir das

respostas dos entrevistados, foram elencados como temas da analise: empatia como
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meétodo, sensibilizacdo permanente, efeitos positivos e outros temas nao tratados.

Figura 11 — Mapa semantico das competéncias de autoeficacia

SENSIBILIZACAO DAS
CONSIDERAR AS. CHEFIAS DE DEPARTAMENTO
ERAEAICOMO) PECULIARIDADES DA
EOREEE NG IR PROFISSAO DE POLICIAL
DESENVOLVER~ =
EVITAR PRESUNCOES SOBRE
VALORIZACAO DA SAUDE OB
MENTAL DO POLICIAL
E DE

DAR REPERCUSSAO

POSITIVA AO TRABALHO~ |y15i0 DAS CHEFIAS DE
DEPARTAMENTO ACERCA DO
PROGRAMA~

£ PARYE DE APROXIMACAQ DO DAMPS
COM OUTROS
RECUPERACAO FISICA E
MENTAL~

R DEPARTAMENTOS E
E PARTE DE INICIATIVAS~

CONTRIBUT PARAPARTE DE

E PARTEDE
FOCO NO APOIO A0S
ENLUTADOS £ PART) 'APROVEITAR ESPACOS PARA
. a DIVULGACAO DO
CUIDAR DE QUEM PROTEGE PARTED ATENDIMENTO DO DAMPS«
E PARTE D
ESTA ASSOCIADO COM £ ESTA ASSOCIADO COM __[SENSIBILIZACAO £ MELHORAR A COMUNICACAO
LIDAR COM O ALCOOLISMO | <~ = "22 " =2 [EMPATIA COMO METODOw | o> 28590 RAOD LOH £ PARTE DE
STA ASSOCIAD PERMANENTE PARA APROXIMAR-SE DAS

PROMOVER MUDANCA NA
AUTOPERCEPCAO DO
PACIENTE

E
‘____,J—’w PESSOAS
IMPORTANCIA DA SINTONIA E PARTE
DA EQUIPE ESTA ASSO{IADO COM  CO| BUI PARA CONTRIBHI PARA

NECESSIDADE DE
PROTOCOLO DE PARCERIAS
COM DEPARTAMENTOS

E PARTE DE
E PARTE DE
E-RARTE DE _
-~ FALTA DE DIVULGACAO DO
P. E TE DE DAMPS NAS REPARTICOES
£ PARTE DE\ E PARTE DE -
FALHAS NA DIVULGACAO DO
TRABALHO

[AMPL!A;SO DO ALCANCE DO J

EFEITOS POSITIVOS |, CVIDENCIA

£ PARTE

EFEITO PREVENTIVO DO
ATENDIMENTO NO DAMPS~
ADOECIMENTO DO PACIENTE
E DO CUIDADOR~
CRECHE~
ATENDIMENTO
RESULTADOS POSITIVOS DO = =
et AL oIl R
APRESENTACAO DO DAMPS | | DIAGNOSTICA~
A0S CURSISTAS~
IMPLICACOES POSITIVAS DO

ATENDIMENTO PARA A BOA REPERCUSSAQ COM O
SOCIEDADE PUBLICO~

Fonte: Elaborada pela autora.
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Empatia como método é o primeiro tema de analise deste quadro. Ter
empatia significa conseguir colocar-se no lugar do outro. Sentir como o outro sente.
Nos casos de comportamento de risco, essa caracteristica assume um dos aspectos
de identidade do Damps. E préprio dessa habilidade desenvolver compaixdo pelo
outro: “a gente esta mudando a vida daquela pessoa a partir do momento em que nos
damos a oportunidade de escutar coisas que as vezes ela mesma ignora no dia a dia”
(E4). O desenvolvimento da empatia como método de atendimento se evidencia por
meio da atitude dos profissionais de atendimento primario encorajando o paciente: “é
incrivel como vocé tem a resposta e, por algum motivo, vocé nem percebe” (E4);
sendo espago seguro para o paciente: “(...) eles mesmos chegam e dizem: ‘— que bom
gue eu estava aqui, que bom que eu ndo penso mais nisso, que bom! Nao era nada
daquilo que eu estava pensando!” (E10).

Um aspecto relevante desse método baseado na empatia € a compreensao
das limitacbes humanas e suas relagdes com a profissao de policial: “enquanto o
servidor publico comum tem uma caneta, o policial tem uma arma. Entéo, ele tem que

estar 100% capacitado para fazer um trabalho de rua” (E5). Nesse sentido, busca-se
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sua valorizagao: “porque eu acho que uma questao do suicidio, da ideacéo do suicidio,
€ muita falta de valorizagao do ser humano, do policial, entendeu?” (E5).

Levar o policial a se autoperceber constitui outro aspecto dessa
recolocagéo da dimensédo de humanidade: “(...) autoperceber... como as pessoas que
precisam de ajuda! Pessoas que séo vulneraveis, que nao séo herois! Ndo. Sdo como
qualquer outra, ndo ha nada de errado na aceitacao deles” (E4).

Essa autopercep¢do n&do busca a condescendéncia, mas centrar
novamente a pessoa para que possa desempenhar bem sua profissdo: “para a
sociedade, € muito importante, porque se o policial esta bem, a sociedade esta bem.
Porque um policial com problemas psicologicos nao tem condigcédo de agir” (E5).

Por outro lado, o método da empatia ndo pode prescindir da diversidade de
pessoas e de ambientes para desenvolver o atendimento preventivo. Lidar com o luto
€ uma das situacdes abarcadas pela atuacdo do Damps. Para tanto, apoiar parentes,
amigos e colegas de trabalho implica visitar os enlutados, principalmente em seus
ambientes. “Quase perco minha cabeca aqui. Como €& que vocé vai trabalhar numa
delegacia onde houve uma chacina?” (E1). Lidar com as situag¢des inesperadas do
suicidio de um colega pode ser muito doloroso e trazer para a equipe 0 peso das
criticas, dadas as caracteristicas de seu trabalho: “a imagem deles € que o pessoal
aqui do Damps ia passar a mao na cabeca, sabe?” (E1)

Finalmente, séo caracteristicas do método baseado na empatia: a atitude
encorajadora, o desenvolvimento da compaixao pelo outro, ser espago seguro para o
paciente, agir em funcdo de uma compreensdo das limitacbes do ser humano, a
valorizacdo da pessoa e do profissional, a valorizagdo da autopercepcdo para
devolver ao individuo o controle de sua vida e de seu trabalho, ir ao encontro do outro
gue sofre por dor pessoal ou por enlutamento, ser solidario institucionalmente e cuidar
de quem protege.

O tema sensibilizagdo permanente emergiu da percepcdo de que €
necessario manter em permanente divulgacédo as acbes do Damps e as tematicas
ligadas ao suicidio, ndo apenas para mostrar os dados do que é realizado, mas
também como instrumento de combate ao preconceito enraizado tanto em
profissionais quanto em instituicdes de policia.

Faz parte da composicéo desse tema a visédo das chefias de departamento:
“‘entdo, como é que esse delegado, com sua equipe, como € que ele tem visto o

Damps? Sera que ele sabe que pode contar com o Damps?” (E6). Inclusive para
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indicar suas percepcdes a partir de intervencdes realizadas com profissionais de sua
equipe: “os delegados tém percebido que ha essa melhora? Eles tém utilizado esse
recurso?” (E6).

Ainda comp®e a sensibilizacdo dos chefes de departamento a busca de
aproximacdo do Damps com outros setores policiais, por meio da percepcao de seus
instrumentos de atendimento, para que possam encaminhar seus funcionarios: “que
nés estamos aqui, que tem psiquiatra, que tem psicologo, que tem assistentes sociais”
(E6); para que entendam que o Damps tem expertise para avaliar o problema: “as
vezes 0 policial esta precisando somente de uma escuta, e eu visitando o servico
social, essa escuta poderia ser partilhada e (...) ele poderia voltar para o trabalho mais
aliviado” (EO6).

Na opinido dos entrevistados, € importante tornar o Damps mais conhecido.
E, em sua perspectiva, um caminho para a prevencdo ao suicidio, razdo pela qual
insistem em ampla divulgacao: “tornar o Damps mais conhecido dentro da instituigcao
e para os policiais, e dar ciéncia da importancia do 6rgéo, para, quando necessitarem,
procurarem por essa ajuda profissional” (E8). Atestando a qualidade do trabalho
realizado, reconhecem: “esses policiais tém que ter conhecimento de que aqui se
oferta um servico de qualidade, com muitas opcdes de atendimento, e que nao
precisam procurar rotas, a gente consegue achar” (E8).

Para os respondentes, as chefias de departamento sdo importantes
acessos para a boa divulgagéo do trabalho preventivo do Damps: “sempre tive essa
ideia (...) vocé esta na delegacia (como) o chefe, vocé € o pilar da delegacia, e tem 0s
pilares abaixo, que sdo os escrivaes e tudo o mais” (E4). Estes precisam ser
sensibilizados para saberem reconhecer os sinais de risco: “porque a gente da, sim,
a pessoa da sinal, (...) entdo, se a gente esta trabalhando, qualquer coisa vocé
(observa): tem tempo que ela ndo esta bem” (E4).

O desenvolvimento dessa percepcao pelas chefias € uma das formas de
garantir o atendimento preventivo e evitar o suicidio: “e a primeira coisa que ele vai ter
€ a equipe ali. Eu acredito que o trabalho poderia ter melhores resultados se tivesse
a possibilidade dos pilares para conseguir fazer parte (aderir)” (E4).

Além da divulgacdo para as chefias e policiais dos departamentos, a
sensibilizagao visa a dividir espagos com outras instituicdes: “eu acho que a gente
poderia ter um estreitamento ainda maior com os Raps, e a gente ja tem, mas nao ha

nada formalizado ainda da SSPDS, nem da Secretaria de Saude do municipio” (E1).
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Assim, ampliam-se as modalidades de atendimento para suprir a demanda “eu mesma
ja consegui encaminhamento para Caps-AD, para usuario de drogas, mas acho que
um convénio, uma parceria, pudesse abrir outros caminhos” (E1).

Esse caminho de sensibilizacdo abrange mais do que a divulgacdo do
trabalho do Damps. Segundo alguns respondentes, estar em permanente campanha
€ importante para tratar das tematicas e derrubar bloqueios a busca de atendimento:
“tem que ser trabalhado ao longo do ano, por meio de campanhas, sendo relembrado
(...) talvez com visitas, isso ja foi feito aqui no Damps, também visitas as delegacias,
talvez com pequenos encontros” (E10). Para compartilhar saberes e contribuir para
identificacdo de situacdes de risco e reforgar a presenga do Damps: “porque muitas
vezes, por mais que a pessoa saiba que precisa identificar, passa despercebido,
entdo, quanto mais préoxima for a ideia do servico do Damps, ela pode vir a cabeca
em tempos dificeis” (E10).

E ainda importante que a campanha dé repercuss&o positiva aos trabalhos
do Damps, a facilidade de acesso aos servigos: “se eles tiverem a ideia de que o
Damps € proximo, e que la eles, ao chegar, vao ser atendidos, eu acho que isso ajuda
muito” (E10).

E preciso dar conhecimento: “esses policiais tém que ter conhecimento de
gue aqui se oferta um servico realmente de qualidade, muitas op¢des de atendimento
(E8); e se dar em todos os espacos e oportunidades, para melhor divulgacdo do
servigo: “mas eu falei com o diretor da Aesp, quero marcar com VOCé que eu quero
participar de todos os cursos, dez minutos para mostrar o que € o Damps” (E1). A
busca por espacos de divulgacéo e a conquista de abertura sdo também vistos como
agao preventiva: “ele diz que eu va, e eu vou la. Ai eu: ‘perfeito!’. Porque a gente sabe
qgue hoje realmente o problema da segurancga publica é a saude mental” (E1).

O tema efeitos positivos congrega cédigos que apontam para as
percepcdes dos respondentes acerca da eficiéncia do atendimento preventivo. O tema
€ relevante para a equipe, por fortalecer as crencas no trabalho e atuar positivamente
na divulgacao dos servicos, ja que ha controvérsias com outros departamentos acerca
de processos de atendimento, como o afastamento do funcionéario para tratamento:
“‘uma vez, la na pericia... eu escutei uma conversa (...) disse que la na pericia, pra
dizer, o diretor da pericia, tivesse muito cuidado ao dar licenca, porque tinha muita

licenga graciosa, eles queriam conversar” (E1).
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E referenciado por alguns respondentes o reflexo positivo para a
sociedade: “para a sociedade é muito importante, capacitado para o trabalho, ele (o
policial) tem que estar, ele ndo pode estar meio, ele tem que estar inteiro” (E5). Esses
efeitos também se estendem a familia: “e além disso, também a gente faz um bem
muito grande para a familia desse suicida, porque ela fica abalada, entdo ela (a
ideagao) nao vai atingir s6 o suicida” (E1).

No bojo dos efeitos positivos, € possivel identificar que alguns
respondentes valorizam os aspectos preventivos do trabalho. Prevenir € uma tomada
de atitude para evitar um acontecimento. Nesse sentido, os efeitos preventivos do

atendimento do Damps precisam repercutir na sociedade.

Eu penso que quando as pessoas se suicidam elas ndo querem morrer. Elas
guerem acabar um sofrimento, né? E na medida em que a gente trabalha na
perspectiva de diminuir o sofrimento psiquico e também tratar, cuidar das
pessoas com transtorno mental, a gente esta prevenindo o suicidio. Entéo,
veja que o emprego do meu trabalho é esse. Eu atendo pessoas aqui em
extremo sofrimento. A familia esta toda adoecida. Eu atendo pai, mée e filhos,
e assim uma pessoa muito sofrida com outra que esta doente e ela nédo
encontra nenhum suporte fora da familia, o que pode acontecer ai? Entéo, eu
acredito que é para mim preventivo, sim (E1).

A prevencao é, por si sO, um efeito positivo do trabalho do Damps. Nessa
perspectiva, a repercussdo positiva dos atendimentos e as campanhas de
sensibilizacdo promovem, além do conhecimento, a abertura para que o 6rgdo seja
mais procurado “E tanto, que o nimero de pacientes tem aumentado” (E6). Isso
impacta diretamente a qualidade do atendimento e, dadas as insisténcias, a
necessidade de divulgacdo, nas sensibilizacbes e na ampla compreensdo da
importancia do trabalho realizado: “entdo, ha semanas em que atendo a 15 pessoas,
e as demandas tém surgido porque as pessoas estdo se encorajando de (...) dizer:

”m

‘eu preciso desse suporte, dessa ajuda’ (E6). Como é visto nesta analise, geram-se
problemas que precisam de solugdes institucionais.

O ultimo tema desse quadro corresponde a pergunta sobre assuntos que
ndo foram abordados na entrevista. E, entdo, a reunifo de ideias acerca do que 0s
entrevistados sentiram falta de ser-lhes perguntado. S&o sugestdes, criticas e
observacgdes que serdo apresentadas em pequenos grupamentos de ideias.

Em relacédo a divulgagcdo e a comunicacdo do Damps, afirmou-se que foi
uma perda para o 6rgao a descontinuacao da divulgacdo do Damps nos cursos de
formacdo de policiais: “a gente apresentava o Damps em todos os cursos da

academia; ai, depois, tiraram o Damps. Pois é. Ai era muito importante” (E1).
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E possivel perceber qudo importante é a divulgacdo do trabalho para o
departamento: “porque ha pacientes que falam assim: ‘ah, eu ndo sabia que havia
psicologo I&’. Por mais que a gente faga um trabalho de divulgagéo, no Instagram, as
vezes ha locais em que ndo chega” (E6). Além disso, € preciso melhorar a divulgagao
dos eventos para a instituigao policial: “porque muitas vezes a gente faz um evento, e
isso nem é feito. A gente fica chamando aquele povo, sabe? Nao surte efeito” (E5).

Como solucdo para a questdo da divulgacdo e da comunicagdo das

campanhas e eventos, propde-se um protocolo interno para eventos:

A gente deveria ter um protocolo do delegado-geral. Em todos esses eventos
de promocdao a salde, para encaminhar policiais, certo? Nao é preciso fechar
o departamento, mas fazer um encaminhamento para que cada delegacia
mande um policial. Ja seriam uns quarenta policiais num auditério, entendeu?
(E5).

Também é proposta a itinerancia do departamento, para a divulgacao e

realizacdo das campanhas de prevencéo.

Uma outra coisa, eu acho que, se nds nos tornassemos itinerantes, a gente
também atingiria mais. Eu estava conversando esses dias. As nossas agoes,
as vezes, seriam uma delegacia, em outra delegacia. Enfim, a gente vai mais,
né? Até esse profissional. Porque, as vezes, nés fazemos muitos eventos, e,
as vezes, a gente sente falta de vir pessoas diferentes, né? Das outras
delegacias, que, as vezes, nem tém tempo de vir. Entdo, se a gente pudesse
ir até 14, eu acho que daria essa integrada mais, sabe? (E2).

Avancar na avaliacdo diagnostica constitui tema importante para alguns
respondentes, haja vista que o atendimento primario é a entrada para que 0s
encaminhamentos sejam mais assertivos: “eu acho que apesar de a gente aqui
visualizar, perceber, existe aquele exame que na medicina estd desaparecendo,
aquele exame que se chama anamnese” (E3).

O ultimo codigo elencado no tema é creche. Foi dito anteriormente que
cuidar do policial é dar seguranca a quem faz a seguranca. Nesse sentido, a criagdo
de uma creche para filhos de policiais é entendida como um caminho preventivo: “eu
acho gue falta o seguinte, € que o Damps tenha uma creche para os filhos de todos
os policiais. Pelo menos o policial ja tem esse equilibrio de sair de casa, de onde
deixar o filho” (E1).

As competéncias de autoeficAcia encerram o rol das competéncias
internacionais, numa perspectiva de compreenséao do papel desenvolvido pelo Damps
e de reflexdo sobre as finalidades, os desafios, as questdbes de mudanca, as

necessidades de melhoria e a visado de futuro para o departamento.
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As competéncias cognitivas, comportamentais, atitudinais e de autoeficacia
apresentam primordialmente os saberes constituidos na realizacdo do trabalho
preventivo. Saberes técnicos e teodricos advindos das formacdes académicas e
continuadas, saberes de experiéncia, advindos das relagbes de trabalho com os
pacientes, insights e compreensdes acerca das praticas no atendimento preventivo.
Esses saberes promovem atitudes que desenvolvem o trabalho do Damps,
principalmente no que tange ao acolhimento e a empatia.

O mapa da Figura 12 refere-se as competéncias internacionais, e
apresenta os principais temas pertencentes a cada categoria de competéncias.

Figura 12 — Mapa das competéncias internacionais

TEMAS DAS COMPETENCIAS.
COGNITIVAS TEMAS DAS COMPETENCIAS
COMPORTAMENTAIS
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+—————————»(PROTOCOLO IMPLECITO~
ENCIA CONTRIBULPARA
TEMAS NAO TRATADOS

Fonte: Elaborada pela autora.

O acolhimento e a empatia sdo identidades do Damps enunciadas
continuamente ao longo das entrevistas, mobilizando saberes e atitudes de sua
equipe. Nesse sentido, a construcao das relagdes com outras instituicbes apresenta-
se como uma necessidade que implica sensibilizacédo e convencimento da importancia
do atendimento preventivo e de apresentacdo de um departamento de cuidado da
pessoa, que é multidisciplinar, e que se dispde a acolher os que o procuram e ir ao
encontro das necessidades de cuidado dos policiais, dos departamentos e das

familias.
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5 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Indispensavel, pois, a existéncia de equipes multidisciplinares com
profissionais habilitados para aferir a capacidade laborativa dos servidores nas
organizagdes publicas.

Na aplicacdo dessas competéncias, incentivam-se acoes individuais que
possam refletir-se no coletivo de sua corporacdo. Esse reflexo visa a criar um
ambiente de mais respeito e com mais qualidade de vida no trabalho, ressaltando a
preservacao da saude mental de toda a corporacao.

Na medida em que estdo saudaveis e com bem-estar, os colaboradores
policiais produzem muito mais, realizando seu mister com a eficiéncia esperada pela
sociedade e por seus gestores.

Elaborou-se um quadro-resumo dos resultados analisados, indicando as
competéncias mais sensiveis para o departamento estudado. Com base nos estudos
de revisdo de literatura e nas entrevistas, procedendo-se a categorizacdo das
competéncias, procedeu-se ao Quadro 5 com fins didaticos, para avaliar cada
situacdo. Dessa forma, usou-se uma escala de avaliagéo a partir do que se entende
por Muito Critica, Critica, Pouco Critica e Ndo Critica. Tal escala avalia o alcance de

cada categoria de competéncias conforme o desenvolvimento do trabalho do Damps.

Quadro 5 — Principais resultados da pesquisa

Categoria Criticidade Fundamentos da pesquisa

A comunicacdo € o canal inicial para o
Competéncias N&o Critica

o atendimento preventivo em salde mental,
comunicativas

razdo pela qual mostra-se fundamental o
desenvolvimento da capacidade de
expressdo e comunicacdo, da pratica do
dialogo, da negociacdo e da comunicagao
interpessoal.

Percebeu-se haver, qualidade na interacao
com o paciente, confianca no trabalho e na

estrutura da equipe  multidisciplinar,
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superacao de preconceitos e percepcao de
gue as mudancas de paradigma se ligam

com outros cadigos que lhes dao sentido.

Refere-se a qualidade da avaliacdo
Competéncias de N&o Critica

_ diagnostica, ao estudo do contexto do
cuidado
paciente e a constru¢do da confianga com o
paciente.

Levam-se em conta as condicoes de
chegada do paciente, suas necessidades e
escolhas, a autonomia e o autocuidado.

Sdo implementadas campanhas de
sensibilizacao para a sociedade em geral e,
no ambito interno, para os departamentos de
policia, com énfase na sensibilizacdo das
chefias, para que consigam perceber
comportamentos que necessitem de atuacao
do Damps.

A escuta constitui uma importante habilidade
no trato dessas pessoas que procuram O

Damps.

Apesar de haver comprometimento
Competéncias Critica o . . ,
_ . profissional, ha desafios para o atendimento
sociopoliticas _
no programa e repercussao do atendimento
do Damps na instituigao.
Os profissionais estdo cientes de
construgdes sociais do masculino téxico e da
distorcdo do ethos do herdi, que traz a
estigmatizacdo dos problemas emocionais e

0 preconceito dentro da corporacao.
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pessoais

Competéncias

cognitivas

Pouco Critica

Critica
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Mas esse problema s6 pode ser solucionado
pela gestdo maior, o que foge ao
atendimento primério, que busca debelar

apenas as suas consequéncias.

O desenvolvimento de valores pessoais e
profissionais, o aprimoramento do uso de
tecnologias e o0 desenvolvimento de
estratégias de atendimento caracterizam
essa categoria de competéncias observada
nos profissionais.

No mapa semantico ha limitacbes no
atendimento, motivacao para o]
aprimoramento profissional e fortalecimento
das crencas pessoais e profissionais, pois a
equipe acredita na importancia do seu
trabalho, e anseia por mais legitimidade,
divulgacao e ampliacdo da equipe.

Nos mapas, percebeu-se a ciéncia do
conhecimento do papel critico da experiéncia
vivenciada na prevencdo ao suicidio, na
compreensdo da  complexidade do
comportamento suicida e dos fatores de
prevengdo, na conscientizagdo sobre
abordagens de prevencdo ao suicidio em
torno de um tema, saberes para atuacao
preventiva.

Alguns membros da equipe realizaram o
GKT para se tornar GKs, ou participaram de
cursos para se tornar guardibes da vida,

enquanto outros desconheciam essa
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expressao.

Diante dessa atualizacdo, porém, todos os
profissionais dispuseram-se a se qualificar
diante de uma oportunidade de aprender

mais.

_ Percebeu-se haver acolhimento, capacidade
Competéncias Pouco Critica

_ de reconhecer tendéncias suicidas e de
comportamentals
identificar recursos para ajudar no
encaminhamento.

A equipe possui expertise e lideranca que
conta com Vvarios anos de experiéncia,
realizando 0 acolhimento e 0
encaminhamento necessarios aos que
procuram o departamento.

Quando o suicidio ndo consegue ser evitado,
porém, h& uma forte sensacdo de
impoténcia, pois tudo o que poderia ser feito

foi empregado para debelar, desde a ideacgéo

suicidica.
Considera a existéncia de um protocolo
Competéncias Critica . _ a .
o institucionalizado, a aptidao dos profissionais
atitudinais

de saude para aplica-lo, e sugestdes de
aprimoramento do Damps.

Concluiu-se que ndo ha protocolo
formalizado institucionalmente nem
publicado no Doece.

Contudo, had um protocolo implicito que
funciona muito bem.

Esse procedimento implica avaliar os

pacientes no primeiro atendimento, e
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proporcionar um ambiente seguro para
acalma-los, com providéncias determinadas
pela chefia ha décadas especializada no
trabalho.

Evidenciou-se a necessidade de dar mais
visibilidade ao atendimento do Damps e
reconhecimento/ divulgacdo ao trabalho
desse departamento, com aumento de sua

equipe.

Refere-se a crenca de um individuo em sua
Competéncias de | Pouco Critica

o capacidade de executar comportamentos
autoeficécia
especificos, e reflete a confianca para se
exercer controle sobre a motivacdo, o
comportamento e o ambiente social.
Verificar as percepcdes dos profissionais
sobre as acbes do préprio departamento e
sobre temas que nao foram tratados nas
entrevistas.

Percebe-se que os componentes da equipe
sentem-se vocacionados e dispostos a
enfrentar os desafios da profisséo, devido ao
amor e empenho que dedicam ao cargo que
ocupam, sabedores de que ajudam outros
policiais.

Ha confianca nas atitudes preventivas, a
capacidade de identificar fatores que
comprometem o bem-estar e as aptiddes
desenvolvidas no campo pessoal e no
autocuidado.

Verificou-se haver empatia como método,
sensibilizacdo permanente e  efeitos

positivos.

Fonte: Elaborado pela autora.
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Diante da analise do resumo apresentado no Quadro 5, depreende-se que
o Damps possui um bom desenvolvimento de competéncias comunicativas,
comportamentais, de autoeficacia e de cuidado da equipe multidisciplinar que atende
ao policial ou a sua familia. Ha muita confianga nas competéncias pessoais da propria
equipe. Quanto ao cuidado, ha todo o zelo com o paciente, além de campanhas
informativas, educativas e de sensibilizacdo para a saude fisica e mental, como
também da busca pelo bem-estar — o que redunda na prevencdo a acometimentos
psiquicos, em especial, afastando ideacdes de autoexterminio e agregando o senso
de pertencimento. Existe o zelo no atendimento individual e em grupo.

O que se mostrou critico foi o desafio de ampliar a capilaridade das acdes
do Damps para além da capital, sendo divulgado o seu trabalho perante todos os
policiais civis do Ceara. Existe o programa Damps Itinerante, mas ndo ha equipes
suficientes para padronizar visitas mais frequentes ao interior, apesar de toda boa-
vontade e dedicacdo das gestoras. Ademais, percebeu-se que ha causas estruturais
que devem ser debeladas de forma macro, ultrapassando o raio de atuacdo do
Damps, que lida mais com suas consequéncias — como é o0 caso da masculinidade
toxica e da deturpacéo do ethos do heréi.

Também demonstraram ser criticas as competéncias cognitivas, que
demandam treinamentos e atualizacdes permanentes, presencialmente ou em
formato on-line ou EaD, tanto para a equipe como para pacientes, policiais, parentes
e a populacdo em geral. Mesmo assim, foi evidente a disposicdo da equipe para
aprender mais, atualizar-se e estar disponivel para aprimorar cada dia mais o servico.

Urge conceder conhecimento sobre servigos de apoio, abordar o estigma,
e destacar a relevancia da saude mental. Além disso, é recomendavel criar servigos
de suporte on-line de baixo custo e possivelmente anénimo, para ofertar suporte
inicial.

Destarte, houve o pleno alcance da resposta a questdo da pesquisa, na
medida em que se investigou identificando-se 0s sujeitos da pesquisa e seu modus
operandi de desenvolver as oito categorias de competéncias estudadas.
Consequentemente, atingiu-se também o objetivo geral, respondendo aquele

problema de pesquisa e ao seu detalhamento por meio do alcance dos trés objetivos
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especificos e trés pressupostos, que sdo mais bem delineados nas consideracdes
finais.

Na medida em que a presente pesquisa foi se desencadeando, mais
perspectivas foram verificadas, encontrando-se achados de pesquisa e temas que

podem ser mais desenvolvidos e até abordados em eventual reestruturacéo da PCCE.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Nesta Ultima secado, sdo apresentadas as consideracdes finais da autora,
com base nos resultados, e uma recapitulacdo dos objetivos estabelecidos,
considerando-se igualmente as limitacdes do estudo, as brechas identificadas e as
oportunidades para futuras investigacoes.

De acordo com os resultados das entrevistas, a analise documental e a
revisao da literatura, investigou-se o objetivo geral, atingindo o fim colimado. Percebe-
se uma recorrente sensacdo de impoténcia, que deve ser objeto de atencdo nestas
consideracdes finais da dissertacéo sobre a pesquisa.

Os respondentes esclareceram que envidam todos os esforgos possiveis
para amparar os policiais e suas familias. No entanto, inevitavelmente, sempre que
ocorre um caso de morte autoinfligida de algum policial, ha o sentimento de impoténcia
nos membros da equipe. Essa fala foi evidenciada desde o pré-teste até o roteiro de
perguntas definitivas, por ser recorrente entre os profissionais do acolhimento.

Referentemente a saude mental, € um grande erro ndo entender as causas
e focar o tratamento apenas nos sintomas dos adoecidos. Esse equivoco causa mais
dispéndio orcamentario, e leva a reincidéncias no adoecimento. Na seguranca publica,
a reincidéncia desses acometimentos implica erros, perda de outras vidas e, por fim,
possiveis suicidios.

A seguir, apresentam-se o0s resultados acerca do primeiro objetivo
especifico: identificar protocolos internos exercidos pelo Damps para a prevencao e
analise de acometimentos de ordem psiquica ou psicolégica dos policiais civis,
visando a sua realocacdo para maior efetividade do servico publico essencial, sem
solucéo de continuidade.

Os respondentes elencados como E1, E3, E5, E7, E9, E10 e E11 nao
identificam um protocolo formalizado no Damps. Embora ndo o identifiquem, ha os
modelos e procedimentos de atendimento especificos dos profissionais que sao
aplicados.

Na pratica, em certos casos o trabalho precede o protocolo, pois ha o
acolhimento e o encaminhamento segundo as necessidades individuais do paciente.
Embora nas afirmacdes verifique-se a auséncia de protocolo, € perceptivel que ha um
procedimento implicito, que se constitui em avaliar os pacientes no primeiro

atendimento, e proporcionar ambiente seguro para acalma-los, estabelecendo-se
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didlogos com eles, proporcionando-se visitas quando solicitadas, com apoio e inclusao
dos parentes na prevencao e na posvencao de casos de suicidio.

Ou seja, intuitivamente, os profissionais ja detém expertise para fazer os
encaminhamentos corretos, porém a avaliacdo merece destaque nesse rol de
procedimentos. Como ponto de partida para os encaminhamentos de atendimento e
tratamento, a avaliacdo é primordial para a prevenc¢ao ao suicidio.

Os temas visibilidade do Damps e protocolo implicito lidam com as
construcdes baseadas na experiéncia e na repercussao do trabalho de prevencao.
Entende-se que esses temas tém reciprocidade, haja vista que, mesmo nao tendo
relacdo causal, colaboram tanto para que o Damps oferte um atendimento de
qualidade e eficiéncia, quanto para que esse atendimento tenha visibilidade e
repercussao. Desse modo, o tema se torna mais acessivel, além de viabilizar a
conscientizacdo dos membros da corporacéao.

Nesse sentido, constatou-se também que os achados de pesquisa podem
proporcionar uma grande contribui¢do institucional. Como reconheceram as gestoras
do Damps, tal fragilidade deve ser sanada, a partir da formalizacdo desse protocolo,
até para auxiliar outros gestores policiais.

Ainda quanto ao primeiro objetivo especifico, as gestoras do Damps
entrevistadas explicitaram que a formalizacdo desse protocolo sera providenciada.
Alias, uma demanda do Damps consiste em ter legitimidade frente a gestéo policial
superior, para que o trabalho do o6rgdo seja mais valorizado e divulgado
institucionalmente, de modo a facilitar o acesso a quem dele precisar. Tal providéncia
reforcaria a demandada legitimacdo do Damps pelos gestores da administragao
superior da PCCE.

Nesse diapaséo, o primeiro pressuposto (P1) foi parcialmente alcancado,
na medida em que o protocolo existente é informal. Sim, embora ainda néao
formalizado, destina-se a prevencao ao suicidio policial de acordo com o acolhimento
e encaminhamento do servidor ou de sua familia, que séo atendidos pelo Damps.

Prosseguindo na analise dos resultados, sobre o segundo objetivo
especifico também h& importantes consideracdes.

Acerca da relacdo entre os profissionais do Damps e as competéncias
averiguadas, uma evidéncia é a confianca nos saberes da pratica para atuar na

prevencdo. Dessa forma, o desenvolvimento desses saberes possibilita que os
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profissionais da equipe multidisciplinar venham a identificar situacdes de risco e
proceder aos encaminhamentos corretos.

Embora muitos ndo tenham participado de curso especifico como GKs, ha
muita énfase na participacdo em capacitacfes, congressos e semindrios de temas
correlatos e em grupos de valorizacdo da vida. H4 também as trocas entre membros
de redes distintas, como o atendimento do municipio, por exemplo.

O desenvolvimento das competéncias na perspectiva da experiéncia
implica também a compreensédo da complexidade que envolve o comportamento de
risco do policial. Os respondentes confirmam que o ambiente de trabalho, a familia e
as relacdes afetivas podem colaborar para a melhoria do paciente, como também
podem ser adoecedores quando h& bullying, assédios, relacbes afetivas conflituosas,
separacdo, pensdo alimenticia e inseguranca quanto a protecdo dos filhos. Um dos
entrevistados apontou para a sugestéo da creche, estendida a todos os policiais civis.

Além da experiéncia, a formacéo técnica ou tedrica também é considerada
importante e relevante pelos profissionais do Damps. Esse tema tem como parte a
atualizacao do profissional por meio da formacé&o continuada. Os profissionais buscam
formacdo em temas especificos para atualiza¢édo, haja vista que a auséncia dessa
formacdo compromete o atendimento e sua qualidade.

Nesse sentido, a busca por formacdo ndo pode prescindir de todos os
membros da equipe, pois, apesar de haver empenho por uma parte do grupo, a
defasagem de outra parte pode ser um obstaculo a melhoria da qualidade do
atendimento da equipe. Observa-se que uma formacao que dé mais homogeneidade
ao atendimento de salude mental pela equipe, do ponto de vista do tratamento de
temas especificos, ainda € um desafio a ser superado. Uma alternativa compensatoria
seria a criacdo de cursos de formacédo (como treinamentos) pelo préprio Damps,
inclusive como uma contribuicdo das expertises desenvolvidas no atendimento.

Fazem parte dessa composicdo de saberes o acolhimento e o
desenvolvimento da sensibilidade para perceber gatilhos para o policial. Citaram-se
como exemplo as folgas, como nos fins de semana, como momentos criticos.
Percebeu-se haver perguntas sobre a situagéo de bem-estar que precisam ser feitas
de modo a n&o pressionar 0 paciente, pois as situagbes de risco tém sua
complexidade, e envolvem diversos atores. Encontrar a resposta adequada requer

mais sensibilidade e formacé&o dos profissionais de saude mental, além de iniciativa.
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O acolhimento perpassa todas as competéncias, nacionais e
internacionais, sendo uma identidade do atendimento primario em saude mental.
Assim, é incorporado nas atitudes e reflexdes dos profissionais do Damps. Na
categoria de competéncias comportamentais foi fortemente evidenciada a posi¢cao
assumida pelos respondentes quando das atitudes para individuos com
comportamento de risco. Portanto, o acolhimento assume variados significados.

O desenvolvimento da empatia como método de atendimento se torna claro
atraves da atitude dos profissionais de atendimento primario encorajando o paciente.
Alguns aspectos desse método baseado na empatia sdo a compreensdao das
limitacdes humanas e suas relacdes com a profissao policial. Por outro lado, o método
da empatia ndo pode prescindir da diversidade de pessoas e de ambientes para
desenvolver o atendimento preventivo. Lidar com o luto € uma das situacdes
abarcadas pela atuacdo do Damps. Isso ocorre na medida em que ha o apoio a
parentes, amigos e colegas de trabalho, com visitas aos enlutados, principalmente em
seus préprios ambientes.

Também sdo caracteristicas do método baseado na empatia a atitude
encorajadora, o desenvolvimento da compaixao pelo outro, a disponibilizacdo de um
espago seguro para 0 paciente, a atuacdo em fungdo de uma compreensdo das
limitacbes do ser humano e a valorizacdo da pessoa e do profissional. Inclusive,
percebeu-se haver uma valorizacdo da autopercepcao para devolver ao individuo o
controle sobre sua vida e seu trabalho. Os profissionais do Damps procuram ir ao
encontro do outro que sofre por dor pessoal ou por enlutamento, ser solidarios
institucionalmente e cuidar de quem protege a sociedade.

Concluiu-se haver o desenvolvimento da habilidade na interacdo com o
paciente, em especial por meio do dialogo, do acompanhamento psicolégico e
fisioterapico e da pratica de atividades fisicas, como muscula¢do e corrida. Isso
configura-se como estratégia para a aproximagdo com 0s pacientes, gerando um
vinculo natural com eles. Isso € perceptivel nos aspectos valorizados pelos
respondentes, com elementos essenciais a comunicacao, tais como: estar atento e
presente (disponibilidade), estar atento para ouvir (escuta ativa), estar apto a
aconselhar o paciente acerca de seu autocuidado (conscientizacdo do paciente) e
estar apto a comunicar-se e expressar-se com 0 que é necessario de forma precisa e

objetiva (comunicacéo acolhedora, com empatia e encorajadora).
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Por fim, no que concerne ao segundo objetivo, qual seja verificar a
percepcdo da equipe do Damps quanto ao desenvolvimento e exercicio das
competéncias comunicativas, de cuidado, sociopoliticas, pessoais, cognitivas,
comportamentais, atitudinais e de autoeficacia na prevencao ao suicidio dos policiais
civis, constatou-se que foi alcancado.

O segundo pressuposto (P2) foi plenamente alcancado, na medida em que
restou evidenciado, por meio da presente pesquisa, que todas as competéncias
estudadas nacional e internacionalmente sdo aplicadas pela unidade de andlise, no
caso o Damps.

Analisa-se agora o alcance do terceiro objetivo especifico, ou seja,
evidenciar a adequacédo dessas competéncias para lidar com a prevenc¢ao ao suicidio
e as eventuais situacdes de ordem a afetar a saude mental dos policiais civis,
notadamente apds a pandemia de Covid-19.

O recorte temporal desse objetivo especifico ocorre devido ao fato de que
a mortandade ocorrida e as situacdes de lockdown alteraram significativamente a
saude mental das pessoas. Isso deu-se em especial com aqueles que tiveram que
trabalhar mesmo em meio a pandemia, por prestarem um Servico necessario e
ininterrupto de seguranca publica. De forma geral, a pandemia jogou luzes na questao
da saude mental e da consequéncia funesta do suicidio.

As oito categorias de competéncias estdo sendo atendidas pela equipe do
Damps, como foi exposto na analise do segundo objetivo especifico. Mesmo as
competéncias estudadas em 2003, ou seja, bem antes da pandemia de Covid-19,
apresentam contribuicbes importantes para o acolhimento e tratamento de
acometimentos psiquicos dos policiais. Dessas, sobreleva-se o que foi albergado,
sobretudo, nas quatro competéncias estudadas por Hawgood et al. (2022). O que no
exterior € chamado de gatekeeper (GK), no Brasil foi livremente traduzido para
guardides da vida, sendo essa uma expressao muito usada em cursos ministrados
pelas instituicdes federais e estaduais.

Alguns integrantes da equipe fizeram a mencionada preparacao para se
tornar guardides da vida, e os demais mostram-se interessados na atualizacdo e no
aprimoramento de suas praticas. A gestdo do Damps tem plena ciéncia da
necessidade de realizar treinamentos e capacitacdes permanentemente, visando a

aprimorar cada dia mais os servi¢os ofertados.
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As competéncias comunicativas, de cuidado, sociopoliticas e pessoais
lidam com dimensfes imediatas do atendimento primario em salde mental. Suas
caracteristicas pressupdem o preparo para se compreender a situa¢do do paciente no
atendimento, e lhe dar o tratamento e 0 encaminhamento corretos e adequados. Esse
primeiro conjunto de competéncias foi esmiu¢cado no Quadro 1.

Assim, a comunicacao correta corresponde ndo apenas a cordialidade no
atendimento, mas também ao uso correto da linguagem verbal e corporal, para dar ao
paciente a certeza da presenca por inteiro do profissional na escuta, na compreensao
da situacao, na capacidade de perceber a sua necessidade imediata, na compreensao
contextual para saber buscar do paciente informac¢des cruciais para o entendimento
do caso, e no correto encaminhamento e na seguranca do compromisso ético com a
vida.

Tal como nas competéncias comunicativas, cabem ao atendimento do
Damps o encorajamento ao autocuidado e o0 acompanhamento do paciente. Nesse
sentido, os respondentes evidenciaram a importancia do acompanhamento familiar e
da presenca em outras instituicdes, para acompanhamento e acolhimento. Ainda
acerca do cuidado, foi evidenciado que o tratamento do ambiente é essencial para a
recuperacédo do paciente.

Acerca das competéncias sociopoliticas, a consciéncia dos contextos de
adoecimento do policial contribui para o melhor encaminhamento para especialistas e
para o correto acompanhamento. Outro achado esta relacionado ao sentido que se
da ao relacionamento com outras instituicbes e departamentos, em especial as
delegacias. Se por um lado os profissionais angustiam-se com a falta de treinamento
e conscientizacdo dos chefes e outros integrantes acerca dos riscos de suicidio de
policiais civis, por outro, ja percebem que alguns obstaculos foram superados,
inclusive devido aos encaminhamentos feitos por delegados ao Damps. Néo é
exagero afirmar que essa € uma evidéncia do resultado das campanhas de
conscientizacéo, e que isso tem contribuido para a diminuicdo de preconceitos.

A consequéncia direta desse trabalho se evidencia no comprometimento
profissional motivado pela satisfacédo pessoal e pela relagdo com os pacientes, como
também na percepcao das fragilidades do departamento, que é responsabilidade do
poder publico, o que indica a consciéncia profissional e a consciéncia politica dos

profissionais.
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As competéncias pessoais sdo desenvolvidas nos acordos e
compromissos feitos com o0s pacientes. Nos achados, evidencia-se que o0
envolvimento com o atendimento e o acompanhamento abrange desde a saude
mental & comunicagdo com outras instituicdes e as campanhas de conscientizacao,
além das percepcdes das fragilidades e necessidades do departamento.

Acerca das competéncias nacionais, relacionando-se os achados com o
quadro descritivo, percebe-se uma consonancia e adequacédo de finalidades, o que
significa que para essas competéncias a resposta ao objetivo especifico é positiva e
promissora.

Formam o grupo de categorias internacionais as competéncias cognitivas,
comportamentais, atitudinais e de autoeficacia — tal como explicitado no Quadro 2. Na
descricdo, percebe-se que nessas categorias de competéncias a énfase é
comportamental. Busca-se um conhecimento que se apresente como atitude, e nesse
sentido a andlise dos dados dos respondentes aponta para aspectos importantes
desses grupos de competéncias.

No que se refere as competéncias cognitivas, os achados tematizaram os
saberes para atuacdo preventiva como a maior caracteristica dessa categoria. Os
saberes estéo relacionados a duas dimensdes do conhecimento: a pratica e a teoria.
No campo da pratica, pode-se observar que € a dimensdo que mais contribui para
aumentar o conhecimento dos profissionais, pois € dinamica e proporciona
mobilizacdo de saberes, experiéncias e vivéncias, além de desenvolver insights e
expertises para o atendimento primario. Isso torna-se evidente quando, ao nao
identificar um protocolo do Damps, os respondentes recorrem a validacdo da
experiéncia no atendimento, para indicar que ha uma rotina, um meétodo, um protocolo
implicito no departamento. Por outro lado, a formag&o teodrica também & valorizada e
entendida como atualizagdo, em consonancia com as necessidades de aprendizagem
da equipe, no sentido de se nivelar os saberes.

Sobre as competéncias comportamentais e atitudinais, recorre-se a
validacéo da experiéncia para apontar para a qualificacdo e a atualizacédo da equipe
em relacdo a prevencdo ao suicidio. Aléem disso, é nessas duas categorias de
competéncias que o acolhimento se apresenta como identidade do Damps, seja para
o individuo, para a familia ou para os departamentos/delegacias, no atendimento para

a prevencao ou no cuidado de posvencao.
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Ainda na percepc¢éo dos respondentes, as competéncias de autoeficacia
apontam para uma autoimagem positiva e equilibrada acerca de seus valores,
conhecimento, qualidade e efetividade de seu atendimento. Isso implica mais
autonomia, confianca e sentimento de pertenca ao departamento. E nessa categoria
gue se evidencia outra caracteristica identitaria do Damps: a empatia. Na avaliacao
dos respondentes, a empatia € apresentada como um método de atendimento que
perpassa todas as especialidades do Damps. Assim, receber, identificar, conhecer,
analisar, encaminhar, tratar, cuidar e acompanhar partes e etapas do atendimento
primario encontram sentido na perspectiva da empatia, que viabiliza todos os
procedimentos, como apontado pelos respondentes.

Observou-se que o atendimento do Damps, tal qual ocorre no que tange as
competéncias nacionais, repercute as competéncias internacionais em seu trabalho
preventivo, com énfase para a atitude de acolhimento e a empatia como método.

Quanto ao terceiro objetivo especifico, qual seja evidenciar a adequacao
dessas competéncias para lidar com a prevencao ao suicidio e as eventuais situacdes
de ordem a afetar a saude mental dos policiais civis, notadamente apds a pandemia
de Covid-19, o Damps adéqua-se e apresenta as caracteristicas de todas as
competéncias, sejam nacionais ou internacionais.

Portanto, o terceiro pressuposto (P3) foi plenamente atendido, visto que se
evidenciam todas as oito categorias de competéncias no departamento objeto do
estudo de caso Unico. Especialmente ap6s a pandemia de Covid-19, valoriza-se a vida
dos policiais, 0 que é percebido inclusive pela gestdo maior da PCCE.

Por fim, quanto ao atingimento desse ultimo objetivo especifico, destaca-
se que parte da equipe ja realizou o curso, e outra hdo conhecia o termo gatekeeper
(GK). A gestdo do departamento tem ciéncia da necessidade de formar
multiplicadores, que serdo instruidos em formagé&o especifica sobre a evitabilidade do
autoexterminio, sobretudo no que concerne aos policiais civis. Tanto geridos quanto
gestores mostram-se interessados nessa formacao e atualizacdo de conhecimentos,
gue deve ser permanente.

Assim, sdo contribuicbes do estudo, no ambito teodrico, o dever da
superacédo da Sindrome do Ethos do Guerreiro do policial, que é tdo humano quanto
qualquer outra pessoa, devendo haver uma ressignificacdo do acolhimento policial.
Dessa forma, percebeu-se que o Damps acolhe todos os profissionais, parentes e

prestadores de servicos lotados na PCCE, observando a demanda na pratica e
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orientando os gestores a adotar praticas e estratégias-chave para a consecucéo dos
fins institucionais e do bem-estar dos colaboradores.

Conforme exposto desde o referencial tedrico, a pesquisa pode contribuir
para a formulagdo de politicas publicas e praticas mais eficazes para a protecdo da
salude mental dos profissionais de seguranca publica, além da promocdo de um
ambiente de trabalho mais saudavel e produtivo.

Conclui-se, pois, que o primeiro objetivo especifico foi alcancado, na
medida em que se constatou que ndo existe um protocolo formalmente posto,
publicado em veiculo oficial, como o Doe-Ce. No entanto, ha acolhimento e
encaminhamento informais, conforme a expertise de anos e até décadas das gestoras
e de grande parte da equipe, trabalhando com policiais e seus parentes, que sao
atendidos com muito zelo e dedicagéo.

Nessa equipe multidisciplinar, para cada formacdo ha uma rotina
especifica, haja vista que cada profissional tem um roteiro de atendimento de acordo
com sua funcgdo. Portanto, o programa precisa da formalizacdo de um protocolo, por
varios motivos: tanto esse pessoal tem rotatividade, como, devido ao aumento da
demanda, outros profissionais precisardo entrar no programa, o que implica
diretamente a melhoria da qualidade e da efetividade da prevencdo. Logo, ha um
procedimento que precisa ser efetivamente padronizado, estando a gestao ciente e ja
em vias de adotar as devidas providéncias nesse sentido.

Ainda quanto a esse objetivo, as gestoras do Damps mencionaram que h&a
planos para essa formalizacdo. Percebeu-se a demanda do Damps por legitimidade
frente & gestdo policial, a divulgagédo de seus servigos e a ampliacdo do quadro de
pessoal.

Quanto ao segundo objetivo especifico, que consiste em verificar a
percepcdo da equipe do Damps quanto ao desenvolvimento e exercicio das
competéncias comunicativas, de cuidado, sociopoliticas, pessoais, cognitivas,
comportamentais, atitudinais e de autoeficacia na prevencao ao suicidio dos policiais
civis, concluiu-se pelo pleno atendimento de cada uma delas. Nesse caso, mais
achados de pesquisa e possiveis contribuicdes em nivel institucional também se
encontram presentes. E preciso permanente atualizag&o e treinamento da equipe com
vistas a manter a qualidade dos atendimentos, acolhimento e humanizacdo com

valorizac&o da vida e saude.



160

O terceiro e ultimo objetivo especifico, qual seja evidenciar a adequacéo
dessas competéncias para lidar com a prevencao ao suicidio e as eventuais situactes
de ordem a afetar a saude mental dos policiais civis, notadamente apds a pandemia
de Covid-19, também foi alcancado. Isso se d4 na medida em que a equipe
multidisciplinar realiza as oito categorias de competéncias estudadas nacional e
internacionalmente. Em que pese o fato de nem todos os profissionais da equipe
multidisciplinar terem participado do curso de GK (guardides da vida), denota-se
grande interesse pela atualizacdo de conhecimentos e vontade de aprimorar 0s
atendimentos nesse aspecto, por parte tanto dos entrevistados quanto de seus
gestores.

Essa qualificagdo para prevenir e intervir quando for necessario pressupde
conhecimento, qualificacdo e atualizagdo permanentes. A pandemia de Covid-19 foi
um verdadeiro divisor de dguas no que tange a importancia da saude mental e a
valorizacdo da vida. Em todas as entrevistas, e mesmo em conversas informais com
os profissionais que compdem a equipe multidisciplinar do Damps, percebeu-se muito
amor, dedicacéo e zelo pelo compromisso no atuar profissional, sobretudo quando se
revela que tal denodo pode salvar vidas e conferir bem-estar aos pacientes.

Concluiu-se que o Damps é capaz de assessorar 0s gestores maiores da
PCCE quanto a realocacédo dos servidores: se na atividade-fim policial ou na atividade-
meio, por meio de lotacdo em departamentos administrativos, ou seja, em funcdes
mais cartorarias. A equipe de psicélogos é especialmente habilitada para diagnosticar
se um servidor deve ou néo voltar a portar arma de fogo diante de um acometimento
gue envolva a CID F, em cumprimento a Portaria Administrativa n® 60/2020.

Essa assessoria primordial ocorre na medida em que ha uma equipe
preparada para avaliar as condi¢des que indiquem se um ou outro policial pode ser
mais bem aproveitado e produzir conforme suas habilidades e capacidades diante da
necessidade do trabalho policial. Perante uma nova realidade, devido ao seu estado
de saude, o policial pode e deve passar por readaptacdo administrativa, 0 que nédo o
desmerece frente a outros, mas corresponde a uma atualizacdo de possibilidades de
servir de acordo com a necessidade do servigo publico.

Destarte, e apesar dos esforcos realizados, esta pesquisa enfrentou
algumas limitacbes que devem ser consideradas ao se interpretar seus resultados.

Por exemplo, o trabalho ndo se estendeu a outros profissionais que trabalham em
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grupos de apoio a dependentes quimicos, como AA e NA, nem alcangcou aqueles que
trabalham na creche, limitando-se aos que laboram na DGPC?.

Ademais, apresentou-se também como limitacdo de estudo o fato de que
tanto o suicidio como suas tentativas sdo objetos de pesquisa escondidos, tendo-se
como provavel a subnotificacdo de resultados. Exemplificativamente, podem ter
ocorrido casos de suicidio encobertos por aparentes acidentes automobilisticos, que,
por isso, ndo entrem sequer nas estatisticas, inviabilizando, portanto, o amparo, as
pessoas enlutadas, por esses profissionais do acolhimento. Sendo assim, ha amostra
subnotificada que também inviabiliza seus estudos estatisticos.

Outras trés limitacdes do estudo foram: em primeiro lugar, as dificuldades
de reabilitacdo do profissional, que também repercutem como desafio para o
atendimento no Damps. O processo de reabilitacdo implica todos os cuidados e
tratamentos recomendados pelos profissionais, apoio familiar e da corporacdo. Ha
ainda a superacado dos preconceitos e construcdes sociais relacionadas ao exercicio
da profissdo policial, associada a fantasiosos “super-herdis”, destituindo-os da
indissociavel humanidade. A Ultima limitacdo percebida foi ndo se dar atencéo
suficiente a um campo desafiador para o atendimento no Damps, que € o0 excesso de
trabalho do profissional de saude.

Uma sugestao para futuros estudos seria a replicacdo da pesquisa em uma
gestao futura, a fim de se verificar o progresso das competéncias nos profissionais no
médio e longo prazo.

Sugere-se, ainda, a ampliacdo da amostra e a utilizacdo de diferentes
métodos de coleta dos dados, para se corroborar ou refutar os resultados encontrados
neste estudo.

Diante dos resultados da pesquisa, recomenda-se a implantacdo de um
programa de sensibilizacdo acerca das competéncias cognitivas, por meio de acesso
on-line aos profissionais do Damps. Na mesma modalidade EaD podem ser
implementados cursos, atividades de automonitoramento dos policiais, para aferir
também seus conhecimentos, dissipar mitos e atualizar informacdes. Sugerem-se
também aprimoramentos nas competéncias comportamentais, na medida em que se

deve qualificar permanentemente os profissionais do Damps, para reconhecer ou

6 Considerando que a DGPC ainda se localizava na Rua do Rosario, e ndo no Centro Integrado de
Seguranga Publica, sito a Av. Aguanambi, s/n.
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identificar as tendéncias de comportamento/ideacdo ou iminente crise suicidica, tal
como um GK profissional.

O Damps também pode formar GKs comunitarios, sensibilizando, além dos
policiais e seus parentes, a populagcdo em geral, que passaria a ver a realidade
humana dos policiais e valorizar ainda mais a vida. Tais treinamentos podem ser
viabilizados por meio de palestras, no modo presencial ou em EaD, ou mesmo em
féruns on-line.

Dado o exposto no presente trabalho, é possivel concluir que héa
competéncias a serem desenvolvidas por profissionais do acolhimento a servidores
que lidam diuturnamente com a violéncia, o que os sujeita a vulnerabilidades.

Reconhecer essa fragilidade faz com que se valorizem o aspecto
preventivo e as peculiaridades desses pacientes, principalmente aqueles que exercem
atividades de risco, como os agentes de seguranca publica. O presente estudo
consolida a problematica trazida por esta pesquisa: que a saude mental dos policiais
civis deve ser estudada com seriedade.

Conclui-se, pois, que esse departamento que acolhe os policiais deve ser
cada dia mais valorizado pela alta gestédo, sendo legitimado e expandido, sobretudo

por tratar de salude e vida de pessoas engajadas na labuta policial.
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PESQUISA: PREVENCAO AO SUICIDIO POLICIAL:
UM ESTUDO DO DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS EM EQUIPE
INTERDISCIPLINAR DO DEPARTAMENTO DE AMPARO MEDICO E
PSICOSSOCIAL (DAMPS) DA POLICIA CIVIL DO ESTADO DO CEARA

=

Eu, Ana Cristina Lima e Silva, aluna do Curso de Mestrado Profissional
em Administracdo e Controladoria, da FEAAC/UFC, estou desenvolvendo a
dissertacdo de mestrado com o titulo PREVENCAO AO SUICIDIO POLICIAL: UM
ESTUDO DO DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS EM EQUIPE
INTERDISCIPLINAR DO DEPARTAMENTO DE AMPARO MEDICO E
PSICOSSOCIAL (DAMPS) DA POLICIA CIVIL DO ESTADO DO CEARA, sob a
orientacao do Prof. Dr. Marcos Antonio Martins Lima.

A pesquisa tem como objetivo geral investigar o desenvolvimento das
competéncias profissionais da equipe de amparo médico e psicossocial, da policia
judiciaria cearense, considerando-se as necessidades de oferta de servico de
saude mental para a prevencao ao suicidio policial.

Com vistas a consecugcdo do objetivo geral, foram delineados trés
objetivos especificos, a saber: (i) Identificar protocolos internos exercidos pelo
Damps para a prevencdo e analise de acometimentos de ordem psiquica ou
psicologica dos policiais civis, visando a sua realocagéo para maior efetividade do
servigo publico essencial, sem solucao de continuidade; (ii) verificar a percepgéo
da equipe do Damps quanto ao desenvolvimento e exercicio das competéncias
comunicativas, de cuidado, sociopoliticas e pessoais, além das cognitivas,
comportamentais, atitudinais e de autoeficacia na prevencdo ao suicidio dos
policiais civis; e (iii) evidenciar a adequacdo dessas competéncias para lidar com

a prevencdo ao suicidio e as eventuais situacdes de ordem a afetar a salde mental
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dos policiais civis, notadamente apds a pandemia de Covid-19.

Ser-lhe-ado disponibilizados todos o0s esclarecimentos necessarios
antes, durante e apos a finalizacdo da pesquisa. Estd acompanhado deste TCLE
um glossario para sanar eventuais duvidas. Os seus dados ou qualquer informacgéo
pessoal que possa identifica-lo(a) serdo descaracterizados ou mesmo omitidos, em
respeito a confidencialidade e privacidade, sendo mantido o sigilo relacionado a
informacdes que possibilitem identifica-lo(a) em toda e qualquer situacao,
seguindo-se os principios éticos e as definicbes da Portaria n°® 466/12, do Ministério
da Saude, sobre pesquisa com seres humanos.

Sua colaboracdo envolve a participacdo em entrevista em grupo
semiestruturada, com duracéo estimada maxima de 60 minutos. O seu tempo de
resposta sera respeitado, sendo-lhe facultado recusar-se a responder qualquer
questdo que provoque sofrimento ou constrangimento. Seu depoimento sera
audiogravado, transcrito e analisado, sem qualquer prejuizo para o sigilo e condi¢ao
de informacao andnima, sendo reservadas as informacdes que porventura possam
de alguma forma identificar identifich-lo(a). Os dados e materiais utilizados na
entrevista ficardo sob a guarda da pesquisadora responsavel pela pesquisa.

Os resultados da pesquisa ser-lhe-do informados via e-mail, e seréo
utilizados somente para fins de publicacdo cientifica, cujo acesso ser-lhe-a
assegurado oportunamente.

Esta pesquisa possui riscos minimos para o participante. Nao sera
usada nenhuma técnica invasiva, porém algum desconforto pode ser gerado, por
despertar lembrancas momentaneas que podem causar sofrimento. Nao ha
beneficio direto para o participante, o potencial beneficio para a sociedade é
contribuir para melhorar as politicas publicas de salde no campo da promogéo de
saude mental voltado para a depressao e a ideagdo suicidica de agentes policiais,
e elucidar os conhecimentos, habilidades e atitudes desenvolvidos pelos
profissionais de acolhimento, junto aos agentes de seguranca publica, para a
promocéao de saude mental voltada para a depresséo e para o suicidio.

Vocé tem a garantia de receber esclarecimentos de quaisquer duavidas
sobre a pesquisa, bem como ao anonimato das informacfes — visto que ndo havera
nenhuma forma de divulgacdo que possa identificar o respondente — e a liberdade

de se retirar a qualquer momento da pesquisa. Se vocé tiver alguma consideracao
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ou davida, sobre a sua participacdo na pesquisa, entre em contato com o Comité
de Etica em Pesquisa da UFC (CEP/Propesq) — Rua Coronel Nunes de Melo, 1000
— Rodolfo Tedfilo, telefones 3366-8344/3366-8346. (Dias e horéario: segunda a
sexta-feira, das 8h00 as 12h00). O CEP/Propesq €é a instancia da UFC responsavel
pela avaliacdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas
envolvendo seres humanos.

A participacdo nesta pesquisa é voluntaria, ndo havendo nenhum tipo de
pagamento, despesa pessoal, ou de obrigatoriedade pela participagdo. Vocé tem
inclusive o direito de retirar seu consentimento e sair da pesquisa sem que isso lhe
traga qualquer tipo de prejuizo ou dnus, bastando para isso manifestar esse desejo
para a pesquisadora, por escrito. Ainda que se retire da pesquisa, vVocé mantém o
direito de acesso as informacgbes pertinentes a este estudo até o seu final. Em
qualquer etapa do estudo, vocé tera acesso a responsavel pela pesquisa, bem
como ao orientador da dissertacdo, para esclarecimento de eventuais duvidas ou
informagbes sobre 0 andamento da  pesquisa, pelos e-mails

acristinalimas@gmail.com e marcoslimaiag@gmail.com, respectivamente, ou pelo

telefone pessoal da pesquisadora, (85) 988220304.

Dados relevantes da entrevista serdo utilizados na pesquisa, e as
citacdes sem identificacdo ficardo disponiveis para o publico, bem como para
ensino, publicagdo em periédicos, livros e/ou apresentacdes em encontros
cientificos.

Para ajudar a sanar eventuais duvidas, ao final consta um glossario
sobre os elementos da presente pesquisa.

Ao final dos trabalhos, caso vocé tenha interesse, €& possivel

disponibilizar os resultados deste estudo.

DADOS DE IDENTIFICACAO DO PARTICIPANTE DA PESQUISA:
1. SEXO: M () F ()
2. ESCOLARIDADE: «.....oeteeeeeeeeeeeee et et eee et eee e s e eeee st se s enen

3. DATA DE NASCIMENTO: ........ [ [


mailto:acristinalimas@gmail.com
mailto:marcoslimaiag@gmail.com
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O, E-MAIL:

Este documento foi elaborado em duas vias, uma ficarda com a pesquisadora
responsavel pela pesquisa, e a outra, com o participante da pesquisa.

Eu, declaro estar
devidamente esclarecido sobre o0s propdsitos e procedimentos da pesquisa
“PREVENCAO AO SUICIDIO POLICIAL: UM ESTUDO DO DESENVOLVIMENTO
DE COMPETENCIAS EM EQUIPE INTERDISCIPLINAR DO DEPARTAMENTO DE
AMPARO MEDICO E PSICOSSOCIAL (DAMPS) DA POLICIA CIVIL DO ESTADO
DO CEARA”, ciente de todos os direitos, e em pleno acordo em participar, estando
de posse de uma copia deste TCLE.

Fortaleza-CE, de 2023.

Assinatura do (a) participante Assinatura da pesquisadora



APENDICE B — GLOSSARIO

Glossario para orientar os entrevistados sobre o roteiro preliminar de

Fonte

Silva e Tavares (2003)

Hawgood et al. (2022)

entrevistas

Quadro 1 — Competéncias em saude mental

Competéncias em saude mental

Competéncias comunicativas: capacidade de expressao e
comunicacéo, desenvolvendo a prética do dialogo, o exercicio da
negociacgéo e a comunicacgéao interpessoal

Competéncias de cuidado: capacidade de interagir com o paciente,
levando em consideracdo as suas necessidades e escolhas,
valorizando a autonomia que este tem para assumir sua prépria
saulde, a partir da concepg¢éo de salde como qualidade de vida
Competéncias sociopoliticas: capacidade de refletir sobre a esfera
do mundo do trabalho, de ter consciéncia da qualidade e das
implicag@es éticas do seu trabalho, de ter autonomia de acéo e
compromisso social, e de desenvolver o exercicio da cidadania
Competéncias pessoais: capacidade de assumir a responsabilidade
sobre o trabalho, de tomar a iniciativa, de aprender, de ter abertura
para mudangas, de desenvolver autoestima

Competéncias cognitivas: conhecimento dos fatos e tendéncias do
suicidio, linguagem apropriada/segura, sobre o estigma e diversidade,
dos sinais de alerta e sua importancia para a resposta e intervengao,
dos recursos de referéncia locais e do papel critico da experiéncia
vivenciada na prevencao do suicidio; conscientizagdo sobre
abordagens de prevengéo do suicidio; e compreenséo da
complexidade do comportamento suicida e dos fatores de risco e
protecao

Competéncias comportamentais: capacidade de reconhecer
tendéncias suicidas (incluindo sinais de alerta); ser capaz de se
envolver e se conectar com a pessoa suicida; identificar respostas
apropriadas a uma pessoa em crise; fortes habilidades interpessoais;
ser capaz de fazer referéncias apropriadas de forma colaborativa;
capacidade de identificar e acessar recursos para ajuda e
encaminhamento e de manter a confidencialidade

Competéncias atitudinais: Atitudes positivas sobre a eficacia da
prevencéao do suicidio (intervir afetara positivamente o individuo) e em

relacdo a autopreparacao e probabilidade de intervir; ter a intencéo de
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intervir de forma colaborativa; crenca no controle sobre o
comportamento de intervencao

Competéncias de autoeficacia: ter a confiangca no comportamento de
intervencao; capacidade de identificar fatores que contribuem para
emog0Oes negativas intervencionistas e bem-estar; desenvolvimento de
aptidao para o desenvolvimento pessoal e insight; compreenséo da
importancia da gestéo pessoal e do autocuidado no trabalho com

pessoas com ideacao suicidica

Fonte: Elaborado pela autora.
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APENDICE C — ROTEIRO DEFINITIVO DE ENTREVISTA SEMIESTRUTURADA

UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA (UFC)

FACULDADE DE ECONOMIA, ADMINISTRACAO, ATUARIA E
CONTABILIDADE

PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM ADMINISTRAGCAO E
CONTROLADORIA

CURSO DE MESTRADO PROFISSIONAL EM ADMINISTRACAO E
CONTROLADORIA

PREVENCAO AO SUICIDIO POLICIAL:
UM ESTUDO DO DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS EM EQUIPE
INTERDISCIPLINAR DO DEPARTAMENTO DE AMPARO MEDICO E PSICOSSOCIAL
(DAMPS) DA POLICIA CIVIL DO ESTADO DO CEARA

Roteiro de entrevista, conforme Quadro 4

Categoria de
a Pergunta correspondente
competéncias

1. Qual a sua percepcao sobre como o suicidio é visto hoje dentro
Competéncias da corporacao policial?

comunicativas 2. Qual a sua percepcéo sobre as praticas de didlogo, negociacao

e comunicagéao entre o profissional do Damps e o paciente?

o 3. Quais estratégias, como encaminhamentos e equipamentos para
Competéncias de ) . o .
intervencao, vocé utiliza junto ao usuario do Damps?

culdado 4. Como vocé orienta o paciente para valorizar o autocuidado?
5. Vocé pode descrever, em sua percepc¢ao, o papel do Damps para
Competéncias a prevenc¢ao ao autoexterminio?
sociopoliticas 6. Como vocé vé sua contribuicdo para gerar consciéncia e
cidadania nos atendidos do Damps?
7. Como vocé se sente ao ocorrer um caso de suicidio na
Competéncias corporacéo?
pessoais 8. O que motiva vocé a assumir novas responsabilidades junto a

esse trabalho?

9. Vocé realizou curso de formag&do em gatekeeper mesmo on line?

Considera que o conteudo é aplicavel na pratica? Por qué?

Competéncias - _ —
" 10. Quando ocorreu o ultimo curso sobre prevencao ao suicidio que
cognitivas _ _ ]
vocé frequentou? Considera atualizado com esse conteldo para o

trabalho atual?

Competéncias 11. Como vocé responde se identificar a tendéncia de
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comportamentais

comportamento ou iminéncia de uma possivel crise suicidica?

12. Como vocé percebe o efeito do trabalho do Damps ho combate

ao suicidio para os profissionais da corporacao?

Competéncias
atitudinais

13. H& um protocolo interno para os profissionais sobre esses
cuidados diante de potenciais casos de suicidio? Em caso de
resposta positiva, vocé se considera apto a aplicar esse protocolo?

14. O que poderia ser feito para aprimorar as a¢cdes do Damps?

Competéncia de

autoeficacia

15. Qual a sua percepcéo sobre o efeito, para a sociedade, do seu
trabalho no Damps no combate ao suicidio?

16. Na sua percepc¢dao, ha alguma outra categoria de competéncias

gue deixou de ser abordada nesta entrevista?




181

ANEXO 1 - OFICIO AO EXMO. DELEGADO-GERAL A RESPEITO DA PESQUISA — NUP
10051.014661/2023-75, 14/09/2023, as 12h04min

- S
8 POLICIA CIVIL

DO ESTADO DO CEARA

COMUNICAGAO INTERNA N° 000031/2023/PCCE/CART-DCCOT

De:  PCCE/CART-DCCOT Data: 14/09/2023

Para: PCCE/DEIUE

Sra. Diretora,

Encaminhamos a Vossa Exceléncia o Oficio n° 01/2023, referente & anuéncia de Pesquisa de
Mestrado, para fins de atendimento.

Atenciosamente,

ANA CRISTINA LIMA E SILVA
Delegada de Policia Civil
Documento assinado eletronicamente por: ANA CRISTINA LIMA E SILVA, em

SWUITE 140912023, as 12:04 (norario local do Estado do Ceara), conforme disposto no
Decreto Estadual n° 34.007, de 8 de junho de 2021

A autenticidade deste documento pode ser conferida no  site
Jsuite ce g d i codigo
13FD-B311-CODA-0566.

MUP 10051. 01 4661/ 202 3-75 [ ]

UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA
FACULDADE DE ECONOMIA, ADMINISTRAGAD, ATUARLA E CONTABILIDADE
PROGRAMA DE POS.GRADUACAO EM ADMINISTRACAD E CONTROLADDRLL
MESTRADO PROFISSIONAL EM ADMMISTRAGAD E CONTROLADORLA

Fortalera, 23 de agosto de 2023
Oficaa rP 0 /2023

fig Exma, Sr. Dalegade Garal de Polica Clved do estata do Geard
Dir. Marcie Rodrigo Gutigrmaz

Azsunds: Anudncis de Pesquisa de Mestrado

Ao cumprimenta-e cardialmaents., & presenta dalegada subscritors, acomgpanhada do docents
orierlador vém solicitar a avlorizacio de V., Exa, para a realizagBo de pesquisa académica
pala Universidade Federal do Ceard (UFC) em sou Programa de Pos-gradusiio am
Administrago & Conlroladonia Profissianal (PPAC/PROF), sob o thulo: PREVENGAD AD
SUICIDIO POLICIAL: UM ESTUDD DO DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS EM
EQUIPE INTERDISCIPLINAR DO DEPARTAMENTO DE AMPARD MEDICO E
PSICOSS0CIAL (DAMPS) DA POLICIA CIVIL DO ESTADD DO CEARA. O presenls
trabalho acad&mico estd sob onentagdo do professor Or, Marcos Anforio Marling Lima,
canlando em sua metodalogia enbevistas semi-estruturadas dingdas aos profissionals do
DAMPS, bem como andlize documeantal. Destarie, comunicamos & ragamas a arudéncia de 'Y,
Exa. quanto a redarida pesquisa de disseracio de mestrado.

Respeitosamanta,
].Ij"j“i.l,,.._erlr"‘[r'
rﬁlﬁjinﬂnnn‘a‘ml'ﬁ-ﬂ-ﬁf‘fw ’
¥ Ana Cristing Lima o Siva Marcos Anfonio Martims Lima.
Delegada da Policia Civil pﬁm -
Matricula n® 198438-1-3 wpgéju uwr'd!: E:g:m;du i
em Adminis a Controladona
Aluna do Curse PPAC PROF Profissional (FRAC PROFL

Matricula 52385
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ANEXO 2 — NOTA DE REPUDIO PUBLICADA EM 16/06/2023 NO SITE DA SSPDS

\?53 sspds_ce

NOTA DE REPUDIO

A Secretaria da Seguranca Publica e Defesa Social do Estado do Ceara (SSPDS-CE) repudia
veementemente as falas de uma promotora de Justica do Ceara, feitas durante audiéncia
publica, na ultima segunda-feira (12), sobre a saiude mental dos profissionais de Seguranca
Publica. As declaracoes da promotora foram grosseiras e destoam completamente da boa e
respeitosa relacao existente entre as instituicées. A pasta ressalta que mandados de busca e
apreensao e conducao coercitiva sao medidas cautelares utilizadas durante a investigacao de
crimes. O que, definitivamente, nao se aplica a situacao em debate.

E publico e notério o trabalho que a SSPDS e seus 6rgaos vinculados - Policia Civil do Estado
do Ceara (PC-CE), Policia Militar do Ceara (PMCE), Corpo de Bombeiros Militar do Estado
do Ceara (CBMCE), Pericia Forense do Estado do Ceara (Pefoce), Academia Estadual de
Seguranga Publica (Aesp) e Superintendéncia de Pesquisa e Estratégia de Seguranga
Pablica (Supesp) - vém desenvolvendo para a promogao da saide e do bem-estar dos
profissionais de seguranga ptblica do Estado.

A SSPDS destaca ainda que conta com equipes especializadas para o acompanhamento
psicolégico de profissionais da seguranga publica. O servigo é disponibilizado por meio da
Assessoria de Assisténcia Biopsicossocial (Abips) da SSPDS, além da Coordenadoria de
Saude e Assisténcia Social e Religiosa (CSASR) da Policia Militar do Ceara (PMCE) e do
Departamento de Assisténcia Médica (Damps) da Policia Civil do Estado do Ceara (PC-CE).
No Gltimo dia 23 de maio deste ano, a nova sede da Coordenadoria de Satide, Assisténcia
Social e Religiosa (CSASR) da PMCE foi inaugurada. O local abriga um novo Complexo de
Assisténcia Biopsicossocial, Odontolégica e Laboratorial para atender militares, seus
dependentes e funcionarios civis. Para o funcionamento da nova estrutura, ingressaram na
corporacao 33 novos oficiais do quadro complementar de diversas areas da sadde: 17
psicdlogos, um farmacéutico, quatro assistentes sociais, dois médicos do trabalho, um
psiquiatra, um médico internista, um médico ortopedista e seis cirurgioes dentistas. Na ocasiao,
trés ambulancias também foram entregues.

Importante destacar que desde o ano de 2021 até o momento, foram investidos mais de RS 8
milhGes na area da saide para os profissionais da seguranca publica. O montante foi
utilizado na aquisicao de viaturas, mobilidrios e equipamentos para as areas biopsicossocial e
em servicos referentes aos atendimentos psiquiatricos, psicologicos e fisioterapéuticos.

Por fim, a SSPDS esclarece que nao faz divulga¢oes de dados sobre afastamento de
profissionais por motivos de satde, visto que, de acordo com o Artigo 31 da Lei Federal n°
12.527/2011, em consonancia com a Lei Estadual de Acesso a Informacéao (Lei Estadual n°
15.175/2012), ainformagao solicitada é de cunho privado e nao pode ser fornecida, uma vez que
tais informagoes dizem respeito a intimidade, vida privada, honra e imagem das pessoas
envolvidas.

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SEGURANGA
PUBLICA E DEFESA SOCIAL

@ CEARA
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ANEXO 3 — FOLHETO INFORMATIVO A RESPEITO DO DAMPS - 2021
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ANEXO 5 - BANNER DO GRUPO DE APOIO AS MULHERES COM TRANSTORNO DE
ANSIEDADE E DEPRESSAO (GAMUTRA) — DAMPS - Julho/2023

OIGAMUINRANGRUPOIDEVAPOIOFA'S
MULHERESICOMITRANSITIORNOIDEVANSIEDADE
ESDEPRESSAORESMAISIUMESERVICOIOEERECIDO
PELOIDAMPS?

'/

sy
2

%

\

EXUM ESPACOICOMEO:INTIUILTONDE
PROMOGCAOIDE SAUDEVACOLHIMENTO)
PSICOEDUCAGAOCIE-AUTIOCONHECIMENTO:

REUNIOES TODASIAS TERGASAYPARTIR DASI10HRSI DATMANHA

GOVERNODO
» EstaDO po CEARA
Secretaria da Seguranga Piblica

e Defesa Social
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ANEXO 6 — QUADRO DE ANALISE TEMATICA A PARTIR DAS RESPOSTAS DAS ENTREVISTAS
—Janeiro/2024

ANALISE TEMATICA

QUADRO DE ANALISE

COMPETENCIAS NACIONAIS (Silva; Tavares, 2003)

CODIGOS RELACIONADOS

CATEGORIA TEMA SUBTEMA
COMUNICACAO ACOLHEDORA, COM EMPATIA E
ENCORAJADORA
QUALIDADE DA DISPONIBILIDADE
INTERACAO COM O —
PACIENTE CONSCIENTIZACAO DO PACIENTE
ESCUTA ATIVA
ACORDOS PREVIOS MEDICO-PACIENTE E VALOR DA
VIDA
) CONFIANCA NA ATENDIMENTO PRESENCIAL E VIRTUAL
COMPETENCIAS

COMUNICATIVAS

Capacidade de expressao
e comunicacao,
desenvolvendo a pratica
do didlogo, o exercicio da
negociagdo e a
comunicagao
interpessoal

ESTRUTURA DA EQUIPE
MULTIDISCIPLINAR

BOA COMUNICACAO INTERNA

CONFIANCA NA ABORDAGEM DO ATENDIMENTO
PRIMARIO

CONFIANCA NA ATITUDE DOS PROFISSIONAIS

SUPERACAO DE
PRECONCEITOS

CONSTRUGAO SOCIAL DO MASCULINO

DESCONFIANCA SOBRE O ATENDIMENTO DA
CORPORACAO

ESTIGMATIZAGCAO DA IDEAGAO SUICIDICA

ESTIGMATIZACAO DO ATENDIMENTO COM PSICOLOGO

IMPEDIMENTO PELO COMPLEXO DE HEROI

ATITUDE PREVENTIVA DA EQUIPE MULTIDISCIPLINAR E
DA INSTITUICAO

PERCEPCAO DE
MUDANGCAS DE
PARADIGMA

COMUNICACAO SENSIBILIZADORA COM OS
DEPARTAMENTOS

CONFIANCA NO TRABALHO DA EQUIPE
MULTIDISCIPLINAR

CONVENCIMENTO E CONQUISTA DA CONFIANCA DO
PACIENTE

COMPETENCIAS DE
CUIDADO

Capacidade de interagir
com o paciente levando
em consideracgdo as suas
necessidades e escolhas,
valorizando a autonomia
que este tem para
assumir sua prépria
saude, a partir da
concepcgédo de saude
como qualidade de vida

CONDICOES DE
BUSCA DO
PROFISSIONAL
DE
ATENDIMENTO
PRIMARIO PELO

CAMPANHAS DE SENSIBILIZAGAO INSTITUCIONAL

ENCAMINHAMENTOS INSTITUCIONAIS**

RESGATE DA PESSOA

PACIENTE
QgélbliA CONSCIENTIZACAO DO PACIENTE
AVALIAC CUIDADOS DA FAMILIA COM O PACIENTE
AOQ VALORIZACAO DO BEM-ESTAR
PIAGNO | consTRUGAOD X
STICA | oa CONFIANCA BOA ORIENTAGCAQ AO PACIENTE
COMO ESTIMULO AO AUTOCONHECIMENTO
PACIENTE

ESTIMULO A AUTONOMIA NO AUTOCUIDADO DO
PACIENTE

ESTIMULO A CONSTRUCAO DE RELACOES SAUDAVEIS

PERCEPCAO DAS NECESSIDADES DO PACIENTE
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VISITA DOMICILIAR

ACOMPANHAMENTO CONTINUO

HISTORIA DE VIDA

COMPETENCIAS
SOCIOPOLITICAS

ATENDIMENTO
NO PROGRAMA

ESTUDO DO |CONTEXTO FAMILIAR

COP'\/LTCEIEL?EDO CASAMENTO/UNIAO COMO FATOR DE RISCO
ENCAMINHAMENTO PARA OS PROFISSIONAIS DA
EQUIPE
QUALIDADE DOS EQUIPAMENTOS PARA ATENDIMENTO
FORTALECIMENTO DA REDE DE APOIO
VALORIZACAO DO TRABALHO EM EQUIPE

DESAFIOS AG |AUSENCIAS DO PODER PUBLICO

PROBLEMAS NA INFRAESTRUTURA

TRABALHO EXCESSIVO DO PROFISSIONAL DE SAUDE

Capacidade de refletir | PERCEP REPERDCOUSSAO ggglALSIZA(;AO DOS TRABALHOS DO DAMPS EM REDES
sobre a esfera do mundo |CAO DAS Al
ATENDIMENTO
do trabalho, de ter TRANSE DO DAMPS NA
consciéncia da qualidade [ ORMACO INSTITUICAO VISITAS AOS DEPARTAMENTOS
e das implicagdes éticas | ES NO
do seu trabalho, de ter |ATENDIM | APRIMORAMEN |1\ 1cy DADES DA REABILITAGAO DO PROFISSIONAL
autonomia de ag&o e ENTO TO DA _ _
compromisso social, e de DIMENSAO DA |REPERCUSSAO DO PRECONCEITO NA ATUAGCAO
desenvolver o exercicio ESCUTA PREVENTIVA
da cidadania. MOTIVAGCAO PELA CONVIVENCIA COM OS PACIENTES
COMPROMETIM 5
ENTO SATISFAGAO PESSOAL
PROFISSIONAL | g\yscA DE FORMAGAO PARA SUPERAGAO DE
ESTIGMAS
CRIACAO DE VINCULO COM O PACIENTE
DESENVOLVIMENTO DE CONSCIENCIA E CIDADANIA DO
PROFISSIONAL DE ATENDIMENTO PRIMARIO
CORRESPONSA |ENCAMINHAR PARA SERVIGOS ESPECIALIZADOS
COMPETENCIAS BILIZAGAO | ATENCAO AOS RISCOS DO TRABALHO POLICIAL
PESSOAIS FORTAL | pbg| o viNCULO n :
ECIMENT | coTaBEL ECIDO | CORRELACAO ENTRE SITUAGAO FUNCIONAL E
. . O DAS ADOECIMENTO DO POLICIAL
Capacidade de assumir a
responsabilidade sobre o CRENGA | DIFICULDADES
trabalho, de tomar a S COMO DESAFIO ESTUDO FREQUENTE
_ anario, PESSOAI | A EVOLUCAO E
iniciativa, de aprender, de
ter abertura as SE APRIMORAMEN
udancas. de PROFISS TO PARADA REFLEXIVA
cas, IONAIS. | PROFISSIONAL

desenvolver autoestima.

LIMITACOES DO
ATENDIMENTO

FALHAS NA COMUNICACAO DA EQUIPE

DESGASTES DA PROFISSAO DE POLICIAL

IMPACTO SOCIAL DO SUICIDIO DE POLICIAIS

COMPETENCIAS INTERACI

ONAIS (HAWGOOD et al., 2022)

CODIGOS RELACIONADOS

CATEGORIA TEMA SUBTEMA
- SABERE |Lqoviacio ATUALIZACAO DO PROFISSIONAL POR MEIO DE
COMPETENCIAS S PARA TECNIC%/TEORI FORMACAO CONTINUADA OU AUTOFORMACAO
COGNITIVAS ATUACA DEFASAGEM DE PARTICIPACAO EM FORMACAO
CA PARA
o] PREVENCAO CONTINUADA
Saber arespeito de fatos |PREVEN AO SUICIDIO DESCONHECIMENTO DE FORMACOES COMO O
e tendéncias ao suicidio, |TIVA GATEKEEPER




usando linguagem
apropriada/segura,
sabendo acerca do
estigma e diversidade,
dos sinais de alerta e sua
importancia para a
resposta e intervencao,
bem como recursos de
referéncia locais

Conscientizagéo sobre
abordagens de
prevencao ao suicidio

Compreenséo da
complexidade do
comportamento suicida e
dos fatores de risco e
protecdo

Conhecimento do papel
critico da experiéncia

188

FORMACAO DE EQUIPES DE PREVENCAO PELO DAMPS

PARTICIPACAO EM PALESTRAS TEMATICAS

VALIDACAO DA CONSTITUICAO DA EXPERIENCIA DO
PROFISSIONAL

PARTICIPACAO EM CURSOS EQUIVALENTES EM
TEMATICA AO GATEKEEPER

CONSCIENTIZA

PRESENCA EM GRUPOS DE PREVENCAO

DOS FATORES
DE PREVENCAO

CAO SOBRE

ABORDAGENS | |\FLUENCIA DOS PARES PARA A FORMACAO

DE PREVENCAO | cONTINUADA

AO SUICIDIO

COMPREENSAO | cONHECIMENTO DOS PROCEDIMENTOS PARA

DA ORIENTAR COMPORTAMENTOS DE RISCO
COMPLEXIDADE

DO

COMPORTAMEN )

TO SUICIDA E | TREINAMENTO PARA ATUAR EM SITUACOES DE CRISE

CONHECIMENT

ATENUAR O SOFRIMENTO PARA DESENVOLVER O BEM-

critice A O DO PAPEL ESTAR DO POLICIAL
vivenciada na prevencéo CRITICO DA
ao suicidio ) LIDAR COM A DOR DO OUTRO
EXPERIENCIA
VIVENCIADA NA | cONHECIMENTO DAS VULNERABILIDADES DO
PREVENGCAO  |TRABALHO DO POLICIAL
AO SUICIDIO
- CAPACIDADE |PERMANENTE ESTADO DE ATENCAO
. DE IDENTIFICAR X
COMPETENCIAS DE IDENTI MELHORAR A COMUNICACAO PARA DESMISTIFICAR (ou

COMPORTAMENTAIS

Capacidade de
reconhecer tendéncias
suicidas (incluindo sinais
de alerta)

Ser capaz de se envolver
e se conectar com a
pessoa potencialmente
suicida

Identificar resposta
apropriada a pessoas em
crise

Possuir fortes
habilidades interpessoais

Ser capaz de fazer
referéncias apropriadas
de forma colaborativa

Ter a capacidade de
identificar e acessar
recursos para ajudae
encaminhamento

Envolve a capacidade de

PARA AJUDA E
ENCAMINHAME
NTO

DESMITIFICAR???) PRECONCEITOS

ENCAMINHAMENTO

ENCAMINHAMENTO PARA PSICOLOGIA

CAPACIDADE
DE
RECONHECER
TENDENCIAS
SUICIDAS

DAR RESPOSTAS APROPRIADAS PARA PESSOAS EM
CRISE

IDENTIFICACAO DE GATILHOS PARA O POLICIAL

ASSUMIR A RESPONSABILIDADE DE IMEDIATO PELO
ATENDIMENTO

CRENCA
NA
MISSAO
DA
INSTITUI
CAO

ACOLHIMENTO

HABILIDADES INTERPESSOAIS

ENVOLVIMENTO COM O PACIENTE

ACOMPANHAMENTO FAMILIAR

ATENCAO A INSTITUICAO NA POSVENCAO

GRUPO DE ACOLHIMENTO POR TELEFONE

DISPONIBILIDADE

ACOLHIMENTO DA INSTITUICAO

PROMOVER A ACEITACAO DAS FRAGILIDADES

manter a
confidencialidade do que
for dito
- RECONHECIMENTO PUBLICO DO TRABALHO DO DAMPS
COMPETENCIAS VISIBILIDADE DO N
ATITUDINAIS TRABALHO DO DAMPS |NECESSIDADE DE INTERIORIZACAO DO SERVICO

NECESSIDADE DE CELERIDADE NO ATENDIMENTO




Atitudes positivas sobre
a eficacia da prevencao
ao suicidio (intervir
afetara positivamente o
individuo), em relagéo a
autopreparacéo e
probabilidade de intervir

Intencéo de intervir de
forma colaborativa

Crencga positiva no
controle sobre o
comportamento de
intervencéao
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|NSER(;A9 DA TEMATICA DO SUICIDIO DE POLICIAIS NA
FORMACAO DE GESTORES

PARCERIAS PARA SENSIBILIZACAO E COLABORACAO

ESCLARECIMENTOS AOS FUTUROS POLICIAIS

DIVULGACAQ NAS REDES SOCIAIS

CONTROLE SOBRE O COMPORTAMENTO DE
PREVENCAO

CRITICAS AO TRABALHO DO DAMPS

PROTOCOLO IMPLICITO

ATUACAO NA POSVENCAO

APOIO A FAMILIA

AUSENCIA DE PROTOCOLO

APTIDAO PARA APLICACAO DE PROTOCOLOS

CONHECER O HISTORICO FAMILIAR

CONHECER O HISTORICO INDIVIDUAL

CAPACIDADE DE DIALOGO

CONFIANCA NA EXPERIENCIA PARA A PREVENCAO

DESENVOLVIMENTO DE METODO PROPRIO DE
ATENDIMENTO

VISITA AO LOCAL DA OCORRENCIA

SENSIBILIDADE AOS GATILHOS SOCIAIS

COMPETENCIAS DE
AUTOEFICACIA

Confianga no
comportamento de
intervencéao

Capacidade de identificar
fatores que contribuem
para emocdes negativas
intervencionistas e bem-

estar

Ter aptiddo para o
desenvolvimento pessoal
e respeito aos insights

Compreenséao da
importancia da gestéo
pessoal e do autocuidado
no trabalho com pessoas
com ideacdo suicidica

EMPATIA COMO METODO

EMPATIA COMO COMPETENCIA A DESENVOLVER

CONSIDERAR AS PECULIARIDADES DA PROFISSAO DE
POLICIAL

VALORIZACAO DA SAUDE MENTAL DO POLICIAL

RECUPERACAO FISICA E MENTAL

FOCO NO APOIO AOS ENLUTADOS

CUIDAR DE QUEM PROTEGE

LIDAR COM O ALCOOLISMO

IMPORTANCIA DA SINTONIA DA EQUIPE

SENSIBILIZACAO
PERMANENTE

PROMOVER MUDANGCA NA AUTOPERCEPCAO DO
PACIENTE

MELHORAR A COMUNICACAO PARA SE APROXIMAR
DAS PESSOAS

APROVEITAR ESPACOS PARA DIVULGACAO DO
ATENDIMENTO DO DAMPS

APROXIMACAO DO DAMPS COM OUTROS
DEPARTAMENTOS E INICIATIVAS

VISAO DAS CHEFIAS DE DEPARTAMENTO ACERCA DO
PROGRAMA

DAR REPERCUSSAO POSITIVA AO TRABALHO

COMBATE AO PRECONCEITO

SENSIBILIZACAO DAS CHEFIAS DE DEPARTAMENTO

CAMPANHAS EXTERNAS

EFEITOS POSITIVOS

EFEITO PREVENTIVO DO ATENDIMENTO NO DAMPS

IMPLICACOES POSITIVAS DO ATENDIMENTO PARA A
SOCIEDADE

ADOECIMENTO DO PACIENTE E DO CUIDADOR

RESULTADOS POSITIVOS DO ATENDIMENTO NO DAMPS
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IMPL}ICAC}()ES POSITIVAS DO ATENDIMENTO PARA A
FAMILIA

BOA REPERCUSSAO COM O PUBLICO

TEMAS NAO TRATADOS

NECESSIDADE DE PROTOCOLO DE PARCERIAS COM
DEPARTAMENTOS

FALTA DE DIVULGACAO DO DAMPS NAS REPARTICOES

FALHAS NA DIVULGACAO DO TRABALHO

AMPLIACAO DO ALCANCE DO ATENDIMENTO

AVANCAR NA AVALIACAO DIAGNOSTICA

CRECHE

DESCONTINUACAO DA APRESENTACAO DO DAMPS
AOS CURSISTAS




