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PREFACIO

Este livro oferece um olhar abrangente e multidisciplinar sobre temas importantes
para a saude publica. Ao longo de seus cinco capitulos, somos apresentados a discussdes
detalhadas sobre questdes que impactam diretamente a vida de muitas pessoas, além de
fomentar o conhecimento sobre praticas e fendbmenos pouco explorados.

Iniciamos com uma analise dos principais mecanismos de resisténcia a antibiéticos
da Klebsiella pneumoniae, um problema crescente nas areas de microbiologia e infectologia,
que tem desafiado a eficacia dos tratamentos convencionais e exigido um esforgco constante
para desenvolvimento de novas estratégias terapéuticas. A compreensio dos mecanismos
envolvidos é vital para a luta contra as infecgbes nosocomiais e resistentes.

No segundo capitulo, o leitor sera imerso nos conceitos fundamentais em
otorrinolaringologia, com énfase nas bases anatdmicas e fisiolégicas da orelha interna. Este
tema é muito relevante para médicos, estudantes e profissionais da saude interessados em
aprofundar seus conhecimentos sobre as complexidades do sistema auditivo.

A obra segue com um artigo que faz uma analise acerca de como a auséncia de
inclusdo impacta a saude mental das pessoas neurodivergentes. Os autores apresentam
os desafios enfrentados por individuos com condigdes como autismo, TDAH, dentre outras,
que muitas vezes encontram barreiras invisiveis no acesso a cuidados adequados, com
consequéncias significativas para o seu bem-estar psicoldgico.

O quarto capitulo apresenta um estudo sobre estressores traumaticos e o
comportamento suicida em bombeiros militares, conectando as experiéncias extremas
dessa profissdo com teorias psicologicas. Essa analise mostra como o ambiente de trabalho
intenso e frequentemente traumatico pode afetar a saude mental desses profissionais.

Por fim, o livro fecha com uma revisao critica sobre o estresse ocupacional e o
trauma no contexto do bombeiro militar, a luz do modelo demanda-controle (MDC). Este
modelo, amplamente utilizado em estudos de saude ocupacional, oferece um novo olhar
sobre como as condi¢gdes de trabalho impactam diretamente a saude psicologica de
trabalhadores expostos a situagdes de risco e estresse constante.

A leitura dos capitulos levara os leitores ao entendimento de temas cruciais e
contemporaneos na area da saude, bem como compreendera a importancia da abordagem
multidisciplinar na resolu¢ao de problemas complexos.

Destaca-se que em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiagao
como forma de incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para
compor este livro, o premiado foi o capitulo 4, intitulado “ESTRESSE OCUPACIONAL E
TRAUMA NO BOMBEIRO MILITAR - REVISAO CRITICA A LUZ DO MODELO DEMANDA-
CONTROLE (MDC)".
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RESUMO: Klebsiella pneumoniae € uma bactéria Gram-negativa, encapsulada, associada
a infecgdes hospitalares graves devido a sua capacidade de formar biofilmes e desenvolver
resisténcia a multiplos antibidticos. Seus fatores de viruléncia incluem uma capsula
protetora, adesinas e sistemas de secregdo que promovem a colonizagcdo e evasao do
sistema imunolégico. Os principais mecanismos de resisténcia envolvem a producgao de
beta-lactamases de espectro estendido (ESBLs), carbapenemases como KPC e NDM,
modificagao de lipopolissacarideos e bombas de efluxo, tornando o tratamento das infecgdes
desafiador. A disseminagao de genes de resisténcia é facilitada por transferéncia genética
horizontal, aumentando a ameacga a saude publica. Estratégias de controle incluem medidas
rigorosas de prevengao hospitalar, uso racional de antibioticos e desenvolvimento de novas
terapias.

PALAVRAS-CHAVE: Carbapenemases. Viruléncia. Multirresisténcia.

MAIN MECHANISMS OF ANTIBIOTIC RESISTANCE IN Klebsiella pneumoniae

ABSTRACT: Klebsiella pneumoniae is a Gram-negative, encapsulated bacterium associated
with serious hospital-acquired infections due to its ability to form biofilms and develop
resistance to multiple antibiotics. Its virulence factors include a protective capsule, adhesins,
and secretion systems that promote colonization and evasion of the immune system. The
main resistance mechanisms involve the production of extended-spectrum beta-lactamases
(ESBLs), carbapenemases such as KPC and NDM, lipopolysaccharide modification, and
efflux pumps, making treatment of infections challenging. The spread of resistance genes
is facilitated by horizontal gene transfer, increasing the threat to public health. Control
strategies include rigorous hospital prevention measures, rational use of antibiotics, and
development of new therapies.

KEYWORDS: Carbapenemases. Virulence. Multidrug resistance.

1. Biologia e Estrutura de Klebsiella pneumoniae

Klebsiella pneumoniae é uma bactéria Gram-negativa, encapsulada, pertencente a
familia Enterobacteriaceae, comumente encontrada no trato gastrointestinal de humanos
e animais. Seu formato é de bacilo (forma de bastonete), e a presenga de uma capsula
espessa, formada por polissacarideos capsulares, € um dos fatores de viruléncia mais
significativos. A capsula protege a bactéria da fagocitose e dos ataques do sistema
imunoldgico, promovendo a sobrevivéncia da bactéria no hospedeiro (Bastidas-Caldes et
al., 2023; Cools et al., 2018; Nguyen et al., 2015).

A estrutura da parede celular de K. pneumoniae, caracteristica de bactérias Gram-
negativas, € composta por uma fina camada de peptidoglicano entre a membrana
citoplasmatica e uma membrana externa. Essa ultima contém lipopolissacarideos (LPS),
que desempenham um papel importante na resposta imune do hospedeiro. O LPS é uma
potente endotoxina e um dos principais mediadores da inflamagao associada a infecgdes por
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K. pneumoniae. A estrutura do LPS contribui para a resisténcia a acao de varios antibiéticos
e esta envolvida em respostas imunoldgicas intensas, podendo levar a quadros graves de
sepse (Brandenburg et al., 2023; Bulati et al., 2021; Choi et al., 2024).

A habilidade de K. pneumoniae de sobreviver em ambientes hospitalares e de
colonizar superficies € intensificada pela produgao de biofilmes. Estes biofilmes consistem
em comunidades de células bacterianas embebidas em uma matriz extracelular que oferece
protegao contra agentes antimicrobianos e permite a bactéria sobreviver por longos periodos
em dispositivos médicos e outros materiais hospitalares. Essa caracteristica é fundamental
para a disseminacao de infecgbes associadas a cuidados médicos, como pneumonias e
infeccbes do trato urinario em pacientes com cateteres (Andersen et al., 2022; de Oliveira
Junior; Franco, 2020).

2. Mecanismos de Resisténcia em Klebsiella pneumoniae

Klebsiella pneumoniae desenvolveu varios mecanismos de resisténcia que dificultam
significativamente o tratamento de infecgbes, tornando-se uma das principais ameacas no
cenario das infecgdes hospitalares. A capacidade de desenvolver e adquirir resisténcia a
antibioticos deriva de sua plasticidade genética, incluindo a aquisigao de genes de resisténcia
através de plasmideos, transposons e integrons. Esse processo facilita a transferéncia
horizontal de genes de resisténcia entre bactérias e gera uma variedade de mecanismos de
defesa contra diferentes classes de antibi6ticos, como beta-lactdmicos, aminoglicosideos,
fluoroquinolonas e polimixinas (de Oliveira Junior; Franco, 2020; Sabbagh et al., 2021).

2.1 Resisténcia a Beta-lactamicos

Beta-lactamicos, como penicilinas, cefalosporinas e carbapenémicos, sdo uma das
classes mais utilizadas de antibiéticos para tratar infecgdes bacterianas. Eles agem inibindo
a sintese da parede celular bacteriana, interferindo na transpeptidacao, uma etapa essencial
para a formacao de ligagdes cruzadas no peptidoglicano, o que enfraquece a estrutura
celular. Em resposta, K. pneumoniae desenvolveu multiplos mecanismos para inativar esses
antibidticos, principalmente por meio da produgéo de enzimas beta-lactamases (Gokmen et
al., 2016; Kumar et al., 2022; Venkata; Ellebrecht; Tripathi, 2021).

2.1.1 Producao de Beta-lactamases de Espectro Ampliado (ESBL)

As beta-lactamases de espectro estendido (ESBLs) sao enzimas que hidrolisam
antibiéticos beta-lactamicos de amplo espectro, como cefalosporinas de terceira e quarta
geragdes e monobactamicos. Essas enzimas, como a TEM, SHV e CTX-M, atuam clivando
o anel beta-lactamico, inativando o antibiético antes que ele alcance seu alvo. Cepas de K.
pneumoniae portadoras de ESBLs sao resistentes a uma gama ampla de beta-lactamicos,
exceto aos carbapenémicos, o que restringe as opgdes terapéuticas. A prevaléncia de
ESBLs esta associada ao uso extensivo de cefalosporinas, exercendo uma pressao seletiva
que favorece a disseminacgao desses genes (Bajpai et al., 2017; El Aila; Al Laham; Ayesh,
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2023; Mansury et al., 2016).

2.1.2 Producao de Carbapenemases

Os carbapenémicos sao considerados antibiéticos de ultima linha contra infecgbes
graves por bactérias multirresistentes, mas K. pneumoniae desenvolveu resisténcia a essa
classe por meio da producéao de carbapenemases, enzimas que hidrolisam carbapenémicos
e outros beta-lactdmicos. As carbapenemases incluem as enzimas KPC (Klebsiella
pneumoniae carbapenemase), NDM (New Delhi metallo-beta-lactamase), OXA-48 e VIM
(Verona integron-encoded metallo-beta-lactamase) (Lai; Yu, 2021; Sarowska et al., 2022).

KPC: Identificada inicialmente em K. pneumoniae, a KPC é uma das carbapenemases
mais prevalentes. Essa enzima é codificada por genes plasmidiais e se espalha facilmente
entre diferentes cepas bacterianas. Estudos mostram que cepas produtoras de KPC
apresentam altos niveis de resisténcia a varios antibiéticos, sendo um dos principais fatores
de disseminacao da resisténcia a carbapenémicos (Calia et al., 2017; Lee; Choi, 2021;
Sarowska et al., 2022).

NDM: Outra carbapenemase amplamente disseminada, a NDM confere resisténcia
nao s6 aos carbapenémicos, mas também a outras classes de antibidticos, como
aminoglicosideos e fluoroquinolonas, dificultando ainda mais o tratamento. A NDM é
especialmente prevalente em cepas provenientes da india e do Paquistdo, mas tem se
espalhado globalmente, impulsionada pela mobilidade de genes em plasmideos (Botelho
et al., 2020; Pesesky et al., 2015).

A presenca dessas enzimas, associada a facilidade de transferéncia génica horizontal,
torna K. pneumoniae um patogeno particularmente problematico em ambientes hospitalares,
onde o uso de carbapenémicos € comum (Element et al., 2023).

2.2 Resisténcia a Aminoglicosideos

Aminoglicosideos, como a gentamicina, tobramicina e amicacina, sao utilizados para
tratar infecgcdes graves causadas por bactérias Gram-negativas. Eles atuam ao se ligar
ao ribossomo bacteriano, interferindo na sintese proteica e causando a morte celular. No
entanto, K. pneumoniae desenvolveu resisténcia a essa classe de antibidticos por meio de
mecanismos enzimaticos, modificadores de ribossomos e sistemas de efluxo (Bassenden
et al., 2016; Dou et al., 2023).

2.2.1 Enzimas Modificadoras de Aminoglicosideos

A resisténcia a aminoglicosideos em K. pneumoniae € predominantemente mediada
por enzimas que alteram a estrutura do antibiético, impedindo sua ligagao ao ribossomo.
Essas enzimas incluem: Acetiltransferases: Essas enzimas acetilam grupos aminas
dos aminoglicosideos, reduzindo sua afinidade pelo ribossomo. Fosfotransferases:
Essas enzimas adicionam grupos fosfato aos aminoglicosideos, inativando o antibiético.
Nucleotidiltransferases: Essas enzimas adicionam nucleotideos ao aminoglicosideo,
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interferindo na agao do farmaco (Bassenden et al., 2016).

Esses genes de resisténcia sao frequentemente localizados em plasmideos, o que
facilita a disseminagao entre diferentes cepas e espécies bacterianas (Bassenden et al.,
2016).

2.3 Resisténcia a Fluoroquinolonas

Fluoroquinolonas, como ciprofloxacina e levofloxacina, sdo antibioticos bactericidas
que inibem as enzimas DNA girase e topoisomerase |V, essenciais para a replicagao e
transcricdodo DNA. Aresisténcia afluoroquinolonas em K. pneumoniae ocorre principalmente
devido a mutagdes nos genes que codificam essas enzimas e a presenca de bombas de
efluxo (Antunes et al., 2015; Valenzuela et al., 2020).

2.3.1 Mutago6es nas Enzimas DNA Giras e Topoisomerase IV

As mutagdes nos genes gyrA e parC, que codificam, respectivamente, a DNA girase
e a topoisomerase |V, alteram a conformagao dessas enzimas, diminuindo a afinidade pelo
antibidtico. Essas mutagbes sao altamente prevalentes em cepas de K. pneumoniae que
apresentam resisténcia a fluoroquinolonas e frequentemente surgem apos o uso prolongado
desses antibioticos (Geisinger et al., 2019; Nguyen et al., 2018).

2.3.2 Bombas de Efluxo

As bombas de efluxo sdo proteinas de membrana que expulsam o antibiético do
interior da célula, reduzindo sua concentracéo intracelular e impedindo sua agéo. Em K.
pneumoniae, bombas de efluxo como a AcrAB-TolC desempenham um papel importante
na resisténcia a fluoroquinolonas. Essas bombas sdo reguladas por genes que podem
ser ativados em resposta a presenca de fluoroquinolonas, aumentando a resisténcia em
ambientes com alta concentragdo do antibiético (Langevin; ElI Meouche; Dunlop, 2020;
Sturge et al., 2019).

2.4 Resisténcia a Polimixinas

As polimixinas, como a colistina e a polimixina B, sao antibioticos de ultima linha usados
contra infecgdes causadas por bactérias Gram-negativas multirresistentes, incluindo K.
pneumoniae. Esses antibioticos interagem com os lipopolissacarideos (LPS) da membrana
externa, desestabilizando a membrana e causando a morte celular. Contudo, K. pneumoniae
desenvolveu resisténcia a polimixinas principalmente por meio de modificagdes no LPS e
pela aquisicao de genes especificos (Lu et al., 2023; Mohapatra; Dwibedy; Padhy, 2021).

2.4.1 Modificagao do Lipopolissacarideo (LPS)

Amodificagado do LPS ocorre pela adigao de grupos catiénicos, como fosfoetanolamina,
aos lipopolissacarideos. Esse processo reduz a afinidade das polimixinas pela membrana
externa e € mediado por genes reguladores como phoP/phoQ e pmrA/pmrB, que respondem
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a estimulos ambientais, ativando a expressao de enzimas responsaveis pela modificagao
do LPS (Guo et al., 2022; Hong; Chen; Groisman, 2018).

2.4.1 Gene mcr-1

O gene mcr-1, que confere resisténcia a colistina, foi descoberto inicialmente em
isolados de Escherichia coli e, posteriormente, identificado em K. pneumoniae. Esse gene
€ carregado em plasmideos, o que permite sua transferéncia entre diferentes cepas e
especies bacterianas, contribuindo para a disseminagao da resisténcia a polimixinas. Essa
descoberta gerou grande preocupacgao devido ao impacto na eficacia de um dos ultimos
recursos terapéuticos contra infeccées por Gram-negativos multirresistentes (Liu et al.,
2023; Quan et al., 2017; Xu et al., 2022).

3. Atividades Biologicas e Viruléncia de Klebsiella pneumoniae

3.1 Fatores de Viruléncia

Klebsiella pneumoniae apresenta varios fatores de viruléncia que contribuem para
sua patogenicidade, incluindo a capsula, adesinas e sistemas de secrecdo. A capsula de
polissacarideos € o principal fator de viruléncia, protegendo a bactéria contra a fagocitose e
permitindo a colonizacao e proliferagao no hospedeiro. Além disso, K. pneumoniae possui
adesinas de superficie, que facilitam a aderéncia as células do hospedeiro e as superficies
de dispositivos médicos, permitindo a formacéao de biofilmes e aumentando sua capacidade
de causar infecgdes persistentes (Gomes et al., 2021; Pertics et al., 2021).

O sistema de secrecgao tipo VI é outro fator de viruléncia relevante, que permite a
exportagdo de proteinas toxicas diretamente nas células do hospedeiro ou em outras
bactérias competidoras. Este sistema é utilizado tanto para a sobrevivéncia em ambientes
competitivos quanto para a evasao do sistema imunologico, contribuindo para a viruléncia
em infecgdes severas, como pneumonias e infecgdes de corrente sanguinea em pacientes
imunocomprometidos (Hachani; Wood; Filloux, 2016; Singh; Kumari, 2023).

3.2 Formagao de Biofilmes

A formacao de biofilmes € um dos principais fatores que aumentam a capacidade de
Klebsiella pneumoniae de persistir em ambientes hospitalares e em dispositivos médicos.
Biofilmes sao estruturas multicelulares onde as bactérias compartiiham recursos e se
protegem contra o sistema imunolégico e antibiéticos. Em K. pneumoniae, a formacao de
biofilmes é facilitada por fatores de adesao e pela produgao de uma matriz extracelular que
protege as células internas contra condigdes adversas (Guerra et al., 2022; Liu et al., 2020).

Estudos indicam que biofilmes formados por K. pneumoniae em dispositivos médicos,
como cateteres e ventiladores, estdo associados a infec¢des persistentes e dificeis de
tratar, que frequentemente requerem a remocéao do dispositivo para o controle da infecgao.
A capacidade de formar biofilmes, juntamente com a resisténcia a multiplos antibiéticos,
torna as infec¢des hospitalares causadas por K. pneumoniae um grande desafio para os
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profissionais de saude (Chung, 2016; Vogel et al., 2024).

4. Implicagoes Clinicas e Terapéuticas

4.1 Abordagens Terapéuticas e Desafios

O tratamento de infecgbes causadas por Klebsiella pneumoniae resistente a multiplos
farmacos é um desafio devido a resisténcia a antibidticos comuns, incluindo beta-
lactdmicos, aminoglicosideos, fluoroquinolonas e, em alguns casos, polimixinas. A presenga
de mecanismos de resisténcia combinados frequentemente requer o uso de terapias
combinadas e de drogas de ultima linha, como colistina e tigeciclina, para o controle efetivo
das infeccgdes (Ptusa, 2019).

No entanto, a toxicidade e os efeitos adversos dessas terapias de ultima linha limitam
seu uso, especialmente em pacientes debilitados. Além disso, a emergéncia de cepas
resistentes a polimixinas e carbapenémicos evidencia a necessidade de desenvolvimento
de novos antibidticos e de estratégias terapéuticas alternativas, como terapias baseadas
em bacteriéfagos, uso de inibidores de beta-lactamase e o desenvolvimento de vacinas
contra K. pneumoniae (De Oliveira et al., 2020; Lu et al., 2023).

CONCLUSAO

Klebsiella pneumoniae € um patdégeno notoriamente resistente, associado a infecgdes
hospitalares graves e a rapida disseminagao de genes de resisténcia, como os genes de
carbapenemases (KPC) e ESBL, que inativam antibiéticos essenciais para o tratamento
clinico. A presenca de fatores de resisténcia, como as beta-lactamases, e a produgao de
biofilmes reforgcam a dificuldade em tratarinfec¢des causadas por essabactéria. Acapacidade
de adquirir e transmitir elementos genéticos de resisténcia, inclusive por transferéncia
horizontal, torna K. pneumoniae uma ameaca significativa a saude publica. O controle de
infeccdes por K. pneumoniae requer abordagens combinadas, incluindo vigilancia rigorosa,
medidas de controle em hospitais, desenvolvimento de novos agentes antimicrobianos e
uso criterioso dos antibidticos existentes para evitar a expansao de cepas multirresistentes.
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RESUMO: A orelha interna € o compartimento mais medial e profundo do aparelho auditivo,
contemplando estruturas neurossensoriais responsaveis pela audigdo e pelo equilibrio.
Situada dentro do osso temporal, bilateralmente, os diversos segmentos e subdivisdes da
orelha interna fazem com que a compreensao da sua anatomia e da sua fisiologia seja
um desafio para muitos médicos e estudantes de Medicina. Durante o curso de Medicina,
frequentemente ha pouca vivéncia por parte dos estudantes na area de Otorrinolaringologia,
portanto, aliada a complexidade anatémica e fisiolégica das estruturas compreendidas
por essa especialidade, a escassa vivéncia dos alunos torna ainda mais desafiador o
entendimento das fungdes daorelhainterna. Considerando esse cenario, é essencial que haja
um estimulo a melhor compreensao, ainda que basica, acerca dos conceitos fundamentais
da anatomia e da fisiologia da orelha interna, uma vez que essa estrutura esta interligada
a diversos outros sistemas organicos, sendo queixa recorrente dos pacientes na pratica
meédica, tanto em ambulatoérios especializados quanto na atencao primaria a saude. Perda
auditiva, doenca de Méniere, vertigem, zumbido, labirintite, neurite vestibular, doencas
metabdlicas e fistulas, por exemplo, sdo algumas das condicdes associadas a alteracdes
desse compartimento do aparelho auditivo: conhecer a fisiopatologia dessas afeccbes
a partir do entendimento do funcionamento normal da orelha interna significa ampliar as
possibilidades de diagndsticos diferenciais para uma maior precisdo na identificacao de
doengas, visando garantir uma melhor pratica médica e um maior beneficio aos paciente.
PALAVRAS-CHAVE: Orelha interna. Anatomia. Fisiologia.
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FUNDAMENTAL CONCEPTS IN OTORHINOLARYNGOLOGY: BASES OF ANATOMY
AND PHYSIOLOGY OF THE INNER EAR

ABSTRACT: The inner ear is the deepest and most medial compartment of the auditory
system, containing neurosensory structures responsible for hearing and balance. Located
bilaterally within the temporal bone, the various segments and subdivisions of the inner
ear make understanding its anatomy and physiology a challenge for many physicians
and medical students. During medical school, students often have little experience in the
field of Otorhinolaryngology. Therefore, combined with the anatomical and physiological
complexity of the structures covered by this specialty, the limited experience of students
makes understanding the functions of the inner ear even more challenging. Considering
this scenario, it is essential to encourage a better understanding, even if basic, of the
fundamental concepts of the anatomy and physiology of the inner ear, since this structure is
interconnected with several other organic systems and is a common complaint of patients
in medical practice, both in specialized outpatient clinics and in primary health care.
Hearing loss, Méniére’s disease, vertigo, tinnitus, labyrinthitis, vestibular neuritis, metabolic
disorders and fistulas, for example, are some of the conditions associated with changes in
this compartment of the auditory system: knowing the pathophysiology of these conditions
based on an understanding of the normal functioning of the inner ear means expanding the
possibilities of differential diagnoses for more precise identification of diseases, trying to
guarantee better medical practice and greater benefit to patients.

KEY-WORDS: Inner ear. Anatomy. Physiology.

INTRODUGCAO

A orelha interna € um compartimento complexo do aparelho auditivo localizado no
interior do osso temporal, bilateralmente, sendo responsavel pela audigao e pelo equilibrio.
Repleto de estruturas e de subcompartimentos, o estudo da sua anatomia e da sua
fisiologia muitas vezes acaba sendo insuficiente para a compreensao satisfatéria acerca
do assunto ao longo do curso de Medicina, sobretudo ao se considerar o contato limitado a
especialidade de Otorrinolaringologia em muitas Faculdades no Brasil. Nesse sentido, esse
trabalho tem como objetivo apresentar os fundamentos principais relacionados a fisiologia
e a anatomia da orelha interna — tanto para meédicos quanto para estudantes de Medicina
—, buscando-se ampliar o conhecimento nesse tema, melhorar a pratica médica e facilitar a
identificacdo de condicbes médicas que afetam a qualidade de vida da populagéo.

REFERENCIAL TEORICO
Anatomia

A orelha (antigamente chamada de ouvido) € composta, basicamente, por trés
segmentos principais, que sao divididos conforme a sua topografia e fungao: externa
(pavilhdo auricular, conduto auditivo externo [CAE], membrana timpanica [MT]), média
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(cavidade timpanica, ossiculos da audigao) e interna (labirinto) (Figura 1).

A orelha interna é composta, fundamentalmente, pelo labirinto, o qual apresenta
uma porcao ossea (externa [cavidade formada por conformagdes bem definidas do osso
temporal]), cujas principais fungdes é revestir as estruturas presentes no seu interior e
armazenar a perilinfa, e uma por¢cdo membranosa (interna), dentro da qual ha a endolinfa
(fluido essencial para a adequada fungéo labirintica), sendo responsavel, em ultima analise,
pela audigao e pelo equilibrio.

O labirinto € uma estrutura formada por duas porg¢des principais: o aparato vestibular
e a coclea.

Figura 1: representacéo esquematica dos segmentos da orelha direita.

Orelha Orelha  Orelha
externa média  interna
1 1 1

Labirinto

Pavilhdo — <
auricular . \'\
N

Ossiculos
da audicdo cyigade
timpanica
Fonte: Diagrama mostrando as partes da orelha interna (CRUK 328), adaptado de Cancer Research UK,
sob a licenga Creative Commons Attribution-ShareAlike 4.0 (CC BY-SA 4.0).

O aparato vestibular, por sua vez, pode ser dividido em dois compartimentos: o
vestibulo e os canais semicirculares (CSs) (Figura 2). O vestibulo é a estrutura labirintica
mais lateral, situada entre os canais semicirculares e a coclea, servindo de interface com
a orelha média; o vestibulo se comunica com a cavidade timpanica a partir da janela oval
(vestibular), com a qual se articula a base do estribo (0 mais medial dos ossiculos da
audicao). Ainda, no interior do vestibulo estdo alocadas duas estruturas essenciais na
funcao vestibular: o utriculo (posteriormente) e o saculo (anteriormente), dentro dos quais
ha a macula (no interior dessa estrutura estao localizados os otdlitos, que sao calculos cuja
movimentagdo desempenha papel fundamental para o equilibrio) e a endolinfa. Os canais
semicirculares, por sua vez, sdo estruturas semicircunferenciais 6ésseas correspondentes
ao labirinto ésseo, localizando-se na porg¢ao posterior do labirinto; dentro dos CSs estao
situados os ductos semicirculares, que correspondem ao labirinto membranoso; cada
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labirinto apresenta trés canais semicirculares (anterior, lateral e posterior), de modo que,
proximalmente ao utriculo, cada CS tem uma estrutura chamada de ampola, dentro das
quais ha células ciliadas imprescindiveis para a fungéo vestibular do labirinto.

Figura 2: representacdo esquematica do labirinto direito (aparato vestibular).

Ducto semicircular

CS lateral CS anterior

CS posterior

Utriculo

Aparato
vestibular

— Coclea
Janela oval

(vestibular)

Vestibulo

: Labirinto 6sseo preenchido por perilinfa
|:| Labirinto membranoso preenchido por endolinfa

Fonte: Autor.

A céclea é uma estrutura labirintica espiralada com formato de caracol responsavel,
sobretudo, pela audi¢do, localizando-se na porgdo mais anterior da orelha interna. A
coclea apresenta trés principais cavidades, das quais duas sao preenchidas por perilinfa
(escala vestibular e escala timpanica) e uma é preenchida por endolinfa (ducto coclear)
(Figura 3); as escalas correspondem ao labirinto 6sseo, e o ducto coclear corresponde
ao labirinto membranoso. Assim como o vestibulo do aparato vestibular se comunicava
com a cavidade timpanica a partir da janela oval (vestibular), a escala vestibular também
€ interligada a cavidade a partir dessa mesma estrutura anatébmica. Por outro lado,
também com a finalidade de estabelecer comunicagédo com a cavidade timpanica, a escala
timpanica é vinculada a essa estrutura a partir da janela redonda (coclear), que se localiza,
igualmente, na interface da orelha interna com a orelha média, mas inferiormente a janela
oval; a estrutura que recobre a janela redonda é a membrana timpanica secundaria. A base
da coclea fica localizada proximalmente em relagdo ao vestibulo, enquanto o seu apex
fica situado distalmente em relagao ao vestibulo, mais especificamente ao final da espiral
labirintica, proximo ao helicotrema (regido de unido entre as escalas vestibular e timpanica).
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Figura 3: representacao esquematica do labirinto direito (coclea).

Helicotrema

Aparato
vestibular

e

Janela oval

(vestibular) /’

Janela redonda
(coclear)

— Coclea

Ducto coclear
Escala vestibular
Escala timpanica

:l Labirinto 6sseo preenchido por perilinfa
I:l Labirinto membranoso preenchido por endolinfa

Fonte: Autor.

Na orelha interna existem duas estruturas responsaveis pela regulacéo da pressao
hidrostatica dos fluidos do labirinto, tanto da sua porgéo 6ssea (perilinfa) quanto da sua porgao
membranosa (endolinfa): o aqueduto coclear e o aqueduto vestibular, respectivamente. O
aqueduto coclear percorre no interior do osso temporal, inferiormente ao labirinto, sendo
um conduto entre o espago subaracnoideo e a escala timpanica, permitindo a regulagao
pressoérica perilinfatica. O aqueduto vestibular, por outro lado, percorre no interior do 0sso
temporal superiormente ao labirinto, sendo um conduto — dentro do qual esta situado o
ducto endolinfatico — entre o saco endolinfatico (estrutura localizada entre as camadas
periosteal [do osso temporal] e meningea da dura-mater) e o vestibulo, permitindo a
regulagao pressoérica endolinfatica.

Considerando-se um corte transversal da coéclea (6ssea e membranosa) (Figura
4), é possivel a identificacdo de membranas fundamentais na compartimentalizagdo das
cavidades cocleares e dos fluidos labirinticos: a membrana vestibular (de Reissner) divide
a escala vestibular do ducto coclear, e a membrana basilar divide o ducto coclear da escala
timpanica. Ainda, dentro do ducto coclear, existe o érgédo de Corti, que é responsavel,
fundamentalmente, pela conversdo das ondas sonoras em estimulos elétricos, os quais
serao transmitidos até os ganglios espirais (de Corti) para, depois, formarem o nervo
coclear, o qual se unira, posteriormente, aos ramos do nervo vestibular para a formagao do
nervo vestibulococlear (VIII par craniano), também conhecido como nervo auditivo. O 6rgao
de Corti € complexo, sendo formado por diversas estruturas que auxiliam na formagao do
impulso elétrico: a propria membrana basilar, membrana tectorial, células ciliadas externas
e internas, células de suporte e fibras nervosas.

PESQUISAS E RELATOS SOBRE CIENCIAS DA SAUDE NO BRASIL

CAPITULO 2
VOL. 5




Considerando-se um corte transversal dos canais semicirculares (Figura 4), é
possivel a identificacdo da por¢cao 6ssea que corresponde a essa estrutura, dentro da qual
esta situada a perilinfa. Ainda, no interior dos canais semicirculares, podemos observar a
presenca dos ductos semicirculares, que correspondem ao labirinto membranoso, dentro
do qual ha endolinfa.

Figura 4: representagcado esquematica dos cortes transversais da coclea e dos canais semicirculares.

Corte transversal da coclea Corte transversal dos canais semicirculares

Escala
vestibular
preenchida por Porgdo 6ssea dos
perilinfa Porgéo canais semicirculares
membranosa da
coclea
Membrana
vestibular (de
Reissner)

Porcao 6ssea da
céclea

Ganglio de
Corti

Perilinfa Endolinfa
N Ducto coclear
e:'vo preenchido por
coclear endolinfa
Escala Orgdo de Corti Ductos
. Ae +Membrana basilar ici
semicirculares
tlmpa.mca +Membrana tectorial
preenchida por - Células ciliadas

perilinfa - Células de suporte
- Fibras nervosas

Fonte: Autor.

Considerando-se um corte transversal das ampolas dos canais semicirculares
(Figura 5), é possivel a identificacdo da crista ampular, que é a estrutura sensorial
responsavel pela fungcao do equilibrio dinamico do aparato vestibular. A crista ampular é
formada, basicamente, pela cupula (estrutura gelatinosa envolta por endolinfa) e pelas
células ciliadas associadas a fibras nervosas sensitivas dos ramos do nervo vestibular, os
quais transmitem informagdes até o ganglio vestibular (de Scarpa); apés a passagem do
estimulo elétrico pelo ganglio vestibular, o nervo vestibular se une ao nervo coclear para a
formagao do nervo vestibulococlear. Ainda, na ampola dos CSs, ha células de sustentacao
que fornecem suporte a crista ampular.

Considerando-se um corte transversal das maculas do utriculo e do saculo (Figura
5), é possivel a identificacdo de diversas estruturas necessarias para o seu correto
funcionamento. As maculas sado estruturas sensoriais da orelha interna (bem como as
cristas ampulares dos CSs) cuja fungao dentro do aparato vestibular € a de garantir o
equilibrio estatico do individuo. A membrana otolitica € uma estrutura gelatinosa na qual
estdo localizados os otdlitos, que sao calculos de carbonato de calcio essenciais para
a propagacao de estimulos nervosos relacionados ao sistema vestibular. Além disso, a
macula também é formada por células ciliadas (tipos | e Il) associadas a fibras nervosas
sensitivas dos ramos do nervo vestibular, os quais transmitem informagdes até o ganglio
vestibular (de Scarpa). Por ultimo, as maculas também tém as células de sustentacao, que
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tém a funcao de fornecer suporte ao complexo sensorial macular.

Figura 5: representacdo esquematica dos cortes transversais das ampolas dos CSs e das maculas do

utriculo e do saculo.

Corte transversal das ampolas dos CSs Corte transversal das maculas do utriculo e do saculo

Utriculo ou saculo
Célula ciliadal  preenchidos por endolinfa
Célula ciliada |

Cuapula Células ciliadas

Endolinfa

Células de

Células de sustentagdo

sustentacdo Ramo do nervo
vestibular

Ramo do nervo
vestibular

Fonte: Autor.

Fisiologia

A orelha externa tem como principal fungdo a captacdo e a conducédo de ondas
sonoras do ambiente até a membrana timpanica, que, devido as suas caracteristicas, sofre
movimentos de vibragcdo, fenbmeno esse que vai possibilitar a continuidade da condugao
do som pelo aparelho auditivo. A orelha média, por sua vez, atua na amplificacdo e na
manutengao da condugdo das ondas sonoras do timpano até a orelha interna.

Fundamentalmente, cada uma das duas porc¢des do labirinto tém funcgdes distintas
e bem definidas: o aparato vestibular visa garantir o adequado equilibrio ao individuo, e a
coclea é responsavel pela audicéao.

Apo6s um estimulo sonoro produzir ondas fisicas de propagacéo, elas atingem o
pavilhdo auricular, passando pelo conduto auditivo externo até atingirem a membrana
timpanica, a qual, por sua vez, vibra na frequéncia das ondas sonoras, amplificando-as.
Essa vibragcédo sera transmitida para os trés ossiculos que constituem a orelha meédia: o
martelo, a bigorna e o estribo. Dessa forma, a base do estribo sera pressionada contra
a janela oval, determinando o movimento da perilinfa no interior da escala vestibular da
coclea e desencadeando, mais tarde, a etapa neurossensorial da audigao na orelha interna
— nesse momento, faz-se necessario ressaltar a importancia da membrana timpanica
secundaria, que recobre a janela redonda, uma vez que ela atua como um mecanismo
de descompressao, fazendo o movimento contrario da membrana timpéanica e evitando
a elevagao subita e acentuada da pressédo nos compartimentos cocleares. A partir da
movimentagao perilinfatica na escala vestibular, surgirdo vibragbes que serao transmitidas
ao ducto coclear, onde havera, também, vibracdo endolinfatica. A vibracdo endolinfatica sera
processada, entdo, pelo 6rgao de Corti, 0 qual apresenta estruturas diversas essenciais
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na transdugao dos estimulos vibratorios em impulsos elétricos. As células ciliadas, que
recebem, primariamente, as alteragdes fisicas da endolinfa, estdo acopladas a fibras
nervosas sensoriais que emitem sinapses que, mais tarde, serao traduzidas e interpretadas
como sons especificos. Nas células ciliadas estao presentes canais de potassio, que atuam
como maestros na propagacgao dos estimulos elétricos; o maior influxo de potassio causa
despolarizacao das células ciliadas, havendo estimulagéo, nas extremidades pré-sinapticas
subsequentes, para a fusado entre vesiculas glutamatérgicas com a membrana celular, o que
causa a liberagao desse neurotransmissor na fenda sinaptica, estimulando receptores pos-
sinapticos a propagarem os potenciais de acéo. As células ciliadas externas do 6rgao de
Corti sdo quantitativamente predominantes; entretanto, 90% das sinapses com os ganglios
espirais sdo estabelecidas a partir das células internas. As células ciliadas do 6rgao de
Corti respondem a diferentes frequéncias de sons conforme a sua posicao: esse fendbmeno
advém dos diferentes comprimentos de ondas gerados pelos estimulos sonoros — bem
como da dissipacao de energia pela membrana basilar. Sons de altas frequéncias (agudos),
por exemplo, apresentam ondas de menor comprimento, sendo sua energia rapidamente
dissipada. Em contraste, sons de baixas frequéncias (graves) apresentam comprimentos de
ondas maiores, dificultando a dissipagao de energia e aumentando a penetragdo na regiao
coclear, o que faz com que elas se propaguem até o apex da coclea. Em suma, as células
ciliadas localizadas na base da coclea detectam sons de maiores frequéncias e, conforme
se afastam da porgao proximal, detectam, paulatinamente, frequéncias menores. Da-se o
nome de tonotopia a esse fendbmeno em que cada frequéncia desencadeia vibragdes em
localidades especificas da membrana basilar do 6rgao de Corti.

Ademais, € de suma importancia ressaltar a indispensabilidade do labirinto
na manutencdo do equilibrio, sobretudo quando se fala em propriocepgao, postura,
motricidade e visdo. As maculas — do utriculo e do saculo — e as cristas ampulares — dos
canais semicirculares — sao as estruturas sensoriais envolvidas nas fungdes vestibulares
labirinticas: por um lado, as maculas sé&o responsaveis pela manutengao do equilibrio
estatico (alteragdes gravitacionais, posigcao da cabecga, aceleracdes lineares); por outro,
as cristas ampulares séo responsaveis pela manutencao do equilibrio dindmico (rotagdes,
aceleracgdes angulares). Os fendbmenos inerciais no interior dessas estruturas supracitadas,
as quais, bem como a coclea, também apresentam células ciliadas, sao os responsaveis
pela manutencao do equilibrio. Os otdlitos presentes na membrana otolitica das maculas e
a endolinfa que envolve a cupula das cristas ampulares, conforme se movimentam, alteram
a conformacao dos cilios das células sensoriais dessas estruturas, o que desencadeia
estimulos elétricos que, mais tarde, serdo interpretados como informagdes vestibulares
especificas.

A inervacao da orelha interna é fundamentalmente sensitiva, contando, ao longo
das suas vias nervosas, com fibras aferentes; além disso, o nervo que recebe informacgdes
do labirinto é o VIII par craniano (nervo vestibulococlear), que é formado pela unido dos
nervos coclear (capta informagdes da coclea) e vestibular (capta informagdes do aparato
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vestibular).

As fibras nervosas dos 6rgaos de Corti unem-se, em um primeiro momento, para
fazerem sinapse nos ganglios espirais (de Corti); depois, a unido das fibras emitidas por
esses ganglios formara o nervo coclear, o qual se unira, posteriormente, aos ramos do nervo
vestibular para a formagao do nervo vestibulococlear (VI par craniano), também conhecido
como nervo auditivo. A partir desse momento, o VIl par passara (juntamente com o nervo
facial [VIl par craniano]) através do meato acustico interno do osso temporal, de modo que
o VIII par chegara até o bulbo do tronco encefalico. Nesse momento, parte das fibras do
nervo auditivo fara sinapses com os nucleos cocleares (anterior e posterior), e parte com
0s nucleos vestibulares (medial, lateral, superior e inferior). Apds as sinapses nos nucleos
cocleares, havera transmissado dos estimulos elétricos até a ponte, mais especificamente
nos nucleos olivares superiores (tanto ipsi quanto contralateralmente), os quais, a partir dai,
ascenderao através do lemnisco lateral até a transigdo pontomesencefalica para fazerem
sinapse com os nucleos lemniscais laterais. Dando seguimento a via ascendente, apds a
saida das informacgdes elétricas dos nucleos do lemnisco lateral, o préximo ponto de sinapse
sera nos coliculos inferiores — no mesencéfalo —, de onde o impulso elétrico saira, mais uma
vez, para fazer sinapse nos corpos geniculados mediais do talamo. Finalmente, os corpos
geniculados mediais tém os corpos neuronais dos ultimos neurbnios dessa via nervosa,
0s quais emitirdo as informacgdes cocleares ao cértex auditivo primario, localizado no lobo
temporal, bilateralmente — os sons de alta frequéncia serao interpretados, sobretudo, na
por¢cao mais lateral do cértex auditivo, enquanto que o os sons de baixa frequéncia serao
interpretados principalmente na sua por¢do mais medial. E nessa etapa que as informacées
recebidas serao decodificadas e processadas em sons especificos.

As fibras nervosas sensitivas das maculas — do utriculo e do saculo — e das cristas
ampulares — dos canais semicirculares — formarao os ramos do nervo vestibular. O ramo
vestibular superior carrega informacgdes do utriculo e dos CSs anterior e lateral; o ramo
inferior, por outro lado, carrega informacgdes do saculo e do CS posterior. Esses ramos, por
sua vez, transmitem informacgdes até o ganglio vestibular (de Scarpa); apds a passagem
do estimulo elétrico pelo ganglio vestibular, o nervo vestibular se une ao nervo coclear
para a formagao do nervo vestibulococlear. Apds a chegada das fibras nervosas do VIl par
craniano no bulbo, parte das fibras fara sinapses com os nucleos vestibulares. A partir dos
nucleos vestibulares, diversas conexdes neurais sdo estabelecidas na via nervosa vestibular
com o objetivo principal de manter adequadamente o equilibrio, condigdo que contempla,
sobretudo, estruturas envolvidas na visdo e na propriocepgao, bem como o cerebelo. Os
nucleos vestibulares fazem sinapses, por exemplo, com os nucleos dos nervos oculomotor
(Il NC), troclear (IV NC) e abducente (VI NC), formando o chamado fasciculo longitudinal
medial (FLM), auxiliando nos movimentos oculares € na manutencao do equilibrio. Ainda,
0s nucleos vestibulares também emitem fibras nervosas em diregcdo a medula espinhal
através do trato vestibuloespinhal, cujo principal objetivo é garantir o equilibrio e a postura,
levando informagdes sobre o0 movimento da cabecga e a posigéao do corpo para os musculos,
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ajustando sua atividade para manter a estabilidade. Além disso, os nucleos vestibulares
também estabelecem conexdes com o cerebelo a partir do trato vestibulocerebelar, que
chega ao cerebelo através do pedunculo cerebelar inferior; as informagdes emitidas ao
cerebelo auxiliam na coordenagao dos movimentos e na manutengao do equilibrio.
Finalmente, os nucleos vestibulares também mantém sinapses com o nucleo talamico
ventral posterior, cujos neurénios emitirdo sinapses ao cortex cerebral: dentre as regides
principais do cortex vestibular, pode-se destacar o cortex insular posterior, o cortex parietal
posterior e a jungao temporoparietal.

METODOLOGIA

Este trabalho foi desenvolvido nos moldes de uma revisao bibliografica, utilizando-
se fontes secundarias para a coleta de dados e de informacgdes, objetivando o incentivo
ao aprofundamento dos conhecimentos acerca dos fundamentos principais relacionados
a anatomia e a fisiologia da orelha interna. Busca-se, dessa forma, estimular a maior
compreensao desse objeto de estudo da especialidade de Otorrinolaringologia, que, por
vezes, € pouco explorada nos cursos de Medicina no Brasil. O trabalho foi estruturado
em secbes que abordam a anatomia e a fisiologia da orelha interna, respeitando a
estrutura modelo para publicagédo. Para a sua realizagao, foram utilizadas bases de dados
académicas e cientificas, como Google Scholar, PubMed, livros de anatomia e livros de
fisiologia. Ademais, utilizaram-se termos de busca especificos, como “inner ear anatomy”,
“inner ear physiology”, entre outros, para, assim, garantir a abrangéncia e a pertinéncia das
informagdes coletadas. A escolha dessas fontes se deu pela sua relevancia e credibilidade
nas areas de interesse. As informacgdes coletadas foram analisadas e organizadas de forma
sistematica, buscando uma conceitualizagao coerente, didatica e inteligivel para meédicos
e para estudantes de Medicina. Nao foram realizadas analises estatisticas, uma vez que
o trabalho contou com a coleta de informacbes em fontes secundarias com posterior
organizacgao dos principais conceitos a respeito do assunto.

CONCLUSAO

Levando em consideragao o contato limitado a especialidade de Otorrinolaringologia
em muitas Faculdades no Brasil associado aos desafios muitas vezes encontrados quando
do estudo de temas que abordam estruturas complexas e mutisegmentadas, esse estudo
procurou aprofundar o conhecimento da anatomia e da fisiologia da orelha interna. Dessa
forma, a expansao da compreenséao acerca da transformagao de energia como um processo
imprescindivel para a audigao, bem como a indispensabilidade do aparato vestibular no
senso de equilibrio, ttm como objetivo primordial otimizar a pratica médica no que tange
a otologia, auxiliando no estabelecimento de diagnosticos de condigdes prevalentes e de
grande impacto na qualidade de vida da populagao.
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RESUMO: A neurodiversidade refere-se a individuos cujos cérebros funcionam de
forma diferente da norma neurotipica, abrangendo condigbes como autismo, TDAH
(Transtorno do Déficit de Atencéo e Hiperatividade), dislexia, entre outras. A prevaléncia
dos transtornos neurodivergentes na infancia é significativa e crescente, portanto, € de
extrema importancia abordar esses transtornos, pois, reflete no impacto substancial que
possuem no desenvolvimento cognitivo, social e académico dos individuos. Além disso,
esse impacto néo afeta apenas a trajetoria educacional dessas pessoas, mas também seu
bem-estar emocional a longo prazo. Desse modo, o presente estudo procurou analisar
como a auséncia de inclusdo impacta na saude mental de pessoas neurodivergentes.
Ressaltou-se, que ao logo da historia pessoas com transtornos do neurodesenvolvimento
sofreram com preconceitos e estigmas, o que ainda hoje causa uma exclusdo social dessa
populagdo nos mais variados ambientes. Essa exclusdo traz questionamentos para as
pessoas neurodivergentes sobre sua maneira de funcionar e de ser no mundo, no que
pode acarretar outros transtornos como o de Ansiedade e o Depressivo, além de questbes
emocionais como a baixa autoestima. Portanto, é fundamental que recebam suporte
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adequado, incluindo terapias, ajustes no ambiente e compreenséo da sociedade, pois so
assim essa populacao se sentira respeitada e incluida de forma efetiva no corpo social,
tendo assim, uma melhor qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Exclusao social. Pessoas Neurodivergentes. Saude Mental.

THE ABSENCE OF INCLUSION AND ITS IMPACTS ON THE MENTAL HEALTH OF
NEURODIVERGENT PEOPLE

ABSTRACT: Neurodiversity refers to individuals whose brains function differently from the
neurotypical norm, including conditions such as autism, ADHD (Attention Deficit Hyperactivity
Disorder), dyslexia, among others. The prevalence of neurodivergent disorders in childhood
is significant and growing, therefore, it is extremely important to address these disorders, as it
reflects the substantial impact they have on the cognitive, social and academic development
of individuals. Furthermore, this impact not only affects the educational trajectory of these
individuals, but also their long-term emotional well-being. Thus, the present study sought
to analyze how the lack of inclusion impacts the mental health of neurodivergent people. It
was emphasized that throughout history, people with neurodevelopmental disorders have
suffered from prejudice and stigma, which still today causes social exclusion of this population
in the most varied environments. This exclusion raises questions for neurodivergent people
about their way of functioning and being in the world, which can lead to other disorders such
as anxiety and depression, as well as emotional issues such as low self-esteem. Therefore,
it is essential that they receive adequate support, including therapies, adjustments to the
environment and understanding of society, as only then will this population would feel
respected and effectively included in society, thus having a better quality of life.
KEY-WORDS: Social Exclusion. Neurodivergent People. Mental Health.

INTRODUCAO

O conceito de neurodiversidade estabelece uma analogia com o de biodiversidade.
Assim como a biodiversidade, de Edward O. Wilson, diz respeito a todas as espécies do
planeta, a neurodiversidade seria referente a infinita pluralidade neurocognitiva de todas
as populagcdes e sua subsequente importancia para toda a humanidade (Abreu, 2022).
O termo “neurodivergente” refere-se a individuos cujos cérebros funcionam de maneira
diferente da norma neurotipica, abrangendo condi¢ées como autismo, TDAH (Transtorno
do Déficit de Atencao e Hiperatividade), dislexia, entre outras (Tavolaro, 2022).

No manual diagndstico e estatistico de transtornos mentais 5° Edicao Texto
Revisado (DSM - 5° TR) os transtornos do neurodesenvolvimento sdo separados por
categorias, sendo algumas delas Transtorno do Espectro Autista (TEA) que é classificado
por diferentes niveis de gravidade, que variam entre «apoio muito substancial», «apoio
substancial» e «apoio», além disso, pode ocorrer com ou sem comprometimento intelectual
e da linguagem; Transtorno de Déficit de Atencao/Hiperatividade (TDAH) é categorizado
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em remissao parcial, com gravidade leve, moderada ou grave e Transtorno Especifico da
Aprendizagem é dividido em niveis de gravidade leve, moderada e grave, podendo afetar a
leitura, a expressao escrita ou a matematica.

A prevaléncia dos transtornos neurodivergentes na infancia € significativa e
crescente. Estudos indicam que aproximadamente 1 em cada 54 criangas sao identificadas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA) nos Estados Unidos, de acordo com os dados do
Centro de Controle e Prevengao de Doengas (CDC, 2020).

Paraenfatizaraimportanciade abordarsobre ostranstornosdoneurodesenvolvimento,
Oliveira cita Matson e Shoemaker?:

Portanto, é de extrema importancia abordar esses transtornos, pois, reflete no impacto
substancial que possuem no desenvolvimento cognitivo, social e académico das
criangas. Individuos com transtornos neurodivergentes frequentemente enfrentam
desafios significativos na escola, incluindo dificuldades de aprendizagem, problemas de
comportamento e exclusao social (Matson & Shoemaker, 2009 apud Oliveira et al. 2024).

Ressaltando a visao sobre a saude mental e emocional, além do bem-estar social de
pessoas neurodivergentes, Oliveira cita Howlin et al:

Esses desafios ndo afetam apenas a trajetéria educacional dessas criangas, mas também
seu bem-estar emocional e social a longo prazo (Howlin et al., 2004 apud Oliveira et al.
2024).

A Organizagao Mundial da Saude (OMS) descreve as barreiras como sendo mais
do que apenas obstaculos fisicos, eles as descrevem como fatores no ambiente de uma
pessoa que, por sua auséncia ou presenca, limitam o funcionamento e criam incapacidade.
Estes incluem aspectos como: um ambiente fisico que nao é acessivel, falta de tecnologia
assistiva relevante (dispositivos assistivos, adaptativos e de reabilitagcao), atitudes negativas
das pessoas em relacao a deficiéncia, servigos, sistemas e politicas inexistentes ou que
dificultam o envolvimento de todas as pessoas com uma condi¢cdo de saude em todas as
areas da vida (Alencar, 2022).

O presente artigo procura responder ao seguinte questionamento: “como a auséncia
de inclusdo impacta na saude mental das pessoas neurodivergentes?”. Dessa forma,
tem-se como objetivo analisar como a auséncia de inclusdo impacta na saude mental
das pessoas neurodivergentes, entender a falta de conhecimento acerca das pessoas
neurodivergentes, compreender as barreiras sociais enfrentadas por essa populacéo e
suas implicagdes no bem-estar psicologico e investigar os impactos da exclusao social em
pessoas neurodivergentes. Trata-se de estudo relevante por procurar entender o impacto
psicologico e social que a exclusdo exerce sobre individuos neurodivergentes. Contribui
para o conhecimento cientifico, ja que abordara uma tematica em processo de investigagao
e aprofundamento.

1MATSON, J. L.; SHOEMAKER, M. Intellectual disability and its relationship to autism spectrum disorders.
Research in Developmental Disabilities, 2009.

2HOWLIN, P.; GOODE, S.; HUTTON, J.; RUTTER, M. Adult outcome for children with autism. Journal of
Child Psychology and Psychiatry, 2004.
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REFERENCIAL TEORICO
As Pessoas Neurodivergentes

Para Araujo, Silva e Zanon (2023) o movimento da neurodiversidade, que emergiu
nas ultimas décadas do século XX e nas primeiras do século XXI, se configurou como
uma resposta critica a separagao entre o que € considerado normal e o que € visto como
anormal ou patolégico. Essa abordagem se opde ao modelo médico tradicional e a narrativa
eugénica que prevaleciam até aquele momento.

Além disso, os autores indicam uma transformagao nas concepgdes sobre as
origens do autismo com a ascensdo do movimento da neurodiversidade, mudando da
teoria psicogénica — que se baseava, em grande parte, em enfoques psicanaliticos e
frequentemente apresentava uma visdo negativa das figuras parentais — para areas que
abrangem a biologia e as ciéncias neurologicas.

O conceito de neurodiversidade foi introduzido pela socidloga australiana Judy Singer,
no ano de 1999, com o objetivo de estabelecer uma visao diferente acerca do Transtorno
do Espectro Autista-TEA (Rosa e Bucco, 2023). Essa terminologia visa enfatizar que a
variagao no funcionamento neural deve ser compreendida como uma diferenga, e ndo como
uma patologia (Klein e Lima, 2024). Os disturbios relacionados ao neurodesenvolvimento
compreendem um conjunto de condi¢gdes que impactam o progresso do sistema nervoso,
podendo ocasionar desafios na aprendizagem, na comunicagdo e no comportamento
(Guimaraes,2024).

Atualmente, a nogao de neurodiversidade abrange diversas condi¢cbes associadas
ao neurodesenvolvimento e a elementos neuroldgicos, indo além do movimento que se
dedica exclusivamente a pessoas com Transtorno do Espectro Autista -TEA (Araujo, Silva
e Zanon 2023). Conforme descrito no Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos
Mentais, 5% Edicao, Texto Revisado (DSM - 5° TR), existem varios transtornos e suas
respectivas caracteristicas:

Os Transtornos do Desenvolvimento Intelectual, comumente referidos como
Deficiéncia Intelectual, apresentam diferentes niveis de gravidade, que podem ser
classificados como leve, moderada, grave ou profunda. Além disso, existem os Transtornos
da Comunicagao, que englobam questdes relacionadas a linguagem, a fala e a fluéncia,
podendo se manifestar desde ainfancia, como é o caso da gagueira, ou surgir naidade adulta,
além de incluir aspectos da comunicagao social, também conhecida como pragmatica.

Ademais, o Transtorno do Espectro Autista (TEA) é caracterizado por diferentes graus
de gravidade, que variam desde a necessidade de apoio muito substancial até a exigéncia de
apoio moderado, podendo ocorrer com ou sem comprometimento intelectual concomitante,
assim como com ou sem dificuldades na linguagem, entre outras particularidades.

O Transtorno de Déficit de Atencao/Hiperatividade (TDAH) pode ser especificado em
remissao parcial e, em relagcao a gravidade, pode ser leve, moderada e grave; O Transtorno
Especifico da Aprendizagem apresenta diferentes niveis de gravidade, que podem ser
classificados como leve, moderado ou grave, e € categorizado em trés tipos: aqueles que
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afetam a leitura, os que prejudicam a expressao escrita e 0s que impactam a matematica.

Similarmente, os Transtornos Motores sao subdivididos em transtorno do
desenvolvimento da coordenagao e transtorno do movimento estereotipado, que pode
manifestar-se com ou sem comportamentos autolesivos. Além disso, os Transtornos de
Tique incluem o transtorno de Tourette, o transtorno de tique motor ou vocal persistente
(crénico), que pode ser especificado como apresentando apenas tiques motores ou apenas
tiques vocais, e o transtorno de tique transitério (DSM - 5° TR).

Exclusao Social e os Desafios da Inclusdao Neurodivergente

A trajetéria de pessoas neurodivergentes € marcada por estigmas, preconceito e
exclusao social, uma luta constante por direitos. Esses individuos foram excluidos das
praticas sociais e institucionais por ndo se encaixarem nos padrdes convencionalmente
construidos de “normalidade”. Em diversos paises, a legislagado patria impbs, a esses
individuos, restricdes educacionais, politicas e arquitetbnicas que impediam, de modo
proposital, suas participagdes nas praticas coletivas (Gomes e Barbosa, 2020).

Em funcdo disso, esses sujeitos foram, frequentemente, isolados em hospitais,
clinicas e instituigdes psiquiatricas de longa permanéncia que, de forma maijoritaria,
nao estimulavam o desenvolvimento de suas habilidades sociocognitivas, emocionais e
comunicativas. Dentre esses individuos, pode-se mencionar as pessoas com deficiéncia
(fisica, sensorial, intelectual ou multiplas), autistas e pessoas com transtornos funcionais
especificos, tais como: dislexia, disgrafia, disortografia, discalculia, transtornos de atencao
e hiperatividade (Alencar, Barbosa e Gomes, 2021).

Nao obstante, no Brasil, por um longo periodo, as necessidades e reivindicagoes
desse grupo nao foram consideradas pelos legisladores no processo de elaboracédo de
leis e de politicas publicas nacionais (Gomes e Barbosa, 2020). Um dos exemplos mais
conhecidos de descaso com essa minoria (e outras) no Brasil, € o sanatério de Barbacena
em Minas Gerais, onde pelo menos 60 mil pessoas foram mortas por destratos institucionais
(Arbex, 2013). O sanatério que foi fundado em 1903 e teve seu “auge” na ditadura militar,
recebia diariamente centenas de pessoas para serem internadas.

Segundo Freitas (2024), evidencia-se que, ao longo do ultimo século, houve um
significativo avango na percepg¢ao das pessoas com deficiéncia como sujeitos plenos de
direitos, especialmente no contexto brasileiro. Esse progresso reflete mudancgas culturais,
sociais e legais que contribuiram para a promog¢ao da inclusdo e o fortalecimento de
garantias fundamentais.

Além disso, um exemplo notavel dessa crescente visibilidade foi a ratificagao, pelo
Brasil, da Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, também
conhecida como Convencao de Nova lorque, adotada em 2007, que estabelece diretrizes
globais para assegurar igualdade de oportunidades e direitos as pessoas com deficiéncia.
Ademais, a promulgacéao do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (Lei Brasileira de Inclusao
da Pessoa com Deficiéncia), que entrou em vigor em 2016, representa um marco legislativo
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ao consolidar os direitos e mecanismos de protec¢ao social para esse grupo, reforcando o
compromisso do Estado brasileiro com a inclusédo e a cidadania plena.

Piovesan (2021) apresenta a evolugdo dos direitos humanos das pessoas com
deficiéncia em quatro etapas distintas: a primeira caracteriza-se pela intolerancia,
associando a deficiéncia a conceitos de impureza, pecado ou punigao divina; a segunda
fase € marcada pela invisibilidade social dessas pessoas; a terceira etapa adota uma
perspectiva assistencialista, baseada em um modelo médico que enxerga a deficiéncia
como uma patologia a ser tratada, focando na condi¢ao individual como uma doenga; e,
por fim, a quarta fase destaca-se pela abordagem centrada nos direitos humanos, com a
consolidacao de direitos voltados a inclusio social.

O termo “inclusao social”, dentro do contexto da “deficiéncia” e visando a integragao
de valores humanos, é definido por Sassaki (2011) como o processo pelo qual a sociedade
se adapta para incluir pessoas com necessidades especiais em seus sistemas sociais
gerais, a0 mesmo tempo em que essas pessoas se preparam para assumir seus papeis na
sociedade.

Para mais, o termo “pessoa com deficiéncia” foi alcancado apds debate mundial,
na Convencgao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, pela Assembleia Geral da
ONU em 13.12.2006, e afirma que: “No Brasil, tornou-se bastante popular, acentuadamente
entre 1986 e 1996, o uso do termo “portador de deficiéncia” (e suas flexdes no feminino e
no plural).

Noutro ponto de igual importancia, Martins (2022, p. 6) esclarece sobre
a adogcao dos termos mais corretos para se referir a pessoas com autismo, sem
autismo ou com outros tipos de transtornos, destacando as pessoas neurodivergentes,
neuroatipicas e neurotipicas. Ademais, 0 que se busca €& promover a ampliacdo das
caracteristicas que individualizam os individuos, para que possam ser vistas como diferengas
e nao como déficits.

Rosa e Bucco (2023) sustentam que as neurodivergéncias representam uma
expressao das diferengas humanas, assim como ocorre com a diversidade racial, de género,
entre outras. Nessa linha de raciocinio, as dificuldades e limitagdes que esses individuos
enfrentam sdo vistas como resultantes de barreiras impostas pela sociedade, a qual nao
se encontra devidamente equipada para receber essas pessoas em variados contextos
sociais.

Além disso, a perspectiva da neurodiversidade, assim sendo, reconhece a existéncia
de uma interacéo entre as particularidades de cada individuo e o contexto em que se insere,
promovendo o aprendizado de competéncias adaptativas; simultaneamente, a sociedade e
os ambientes tém a possibilidade de serem transformados visando a inclusao.

Saude Mental das Pessoas Neurodivergentes
De acordo com a Organizacdao Mundial de Saude (OMS), a Saude Mental pode ser
considerada um estado de bem-estar vivido pelo individuo, que possibilita o desenvolvimento
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de suas habilidades pessoais para responder aos desafios da vida e contribuir com a
comunidade. Ademais, a saude mental nao é algo isolado, € também influenciada pelo
ambiente ao nosso redor, isso significa que deve-se considerar que a saude mental resulta
da interagao de fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais (Brasil, 2022).

A saude mental € um aspecto crucial para o bem-estar de todas as pessoas, mas
assume uma importancia particular no contexto das pessoas neurodivergentes, essas
pessoas podem enfrentar desafios especificos relacionados a interagcéo social, regulagao
emocional e sobrecarga sensorial, que podem impactar sua saude mental.

Sobre os desafios enfrentados, podemos citar:

Nao raro, meu jeito de “funcionar” rendia boas risadas ou caras retorcidas, o que parecia
ser divertido para meus amigos, familiares, colegas, professores — nunca foi para mim —
apesar de muitas vezes eu fingir que sim. A principio, poderia dizer que as dificuldades que
tive, decorrentes do meu funcionamento TDAH, me levaram a uma baixa autoestima e,
consequentemente, a depressao e que esses fatos foram, por si sO, responsaveis por eu
passar a acreditar que era incapaz de gerir minha proépria vida (Nunes, 2020 p.12-14).

As condi¢des de saude mental que sao mais comuns de coexistirem e de serem
subdiagnosticadas nos transtornos do neurodesenvolvimento, sdo os transtornos de
ansiedade e transtorno depressivo (Haruvi-Lamdanetal, 2018). O transtorno de ansiedade
resulta de diversos fatores que procedem a vida social, como os esforgos constantes de
lidar com a falta de previsibilidade, mudangas de rotina e até por falta de compreensao
do que sentem e experienciam no momento, essa falta de compreensao do que sentem
representa uma agitagao/confusdo emocional, configurando que é chamado por Alexitimia,
que é o termo que define dificuldade no processamento das emogdes (Rosa, 2024).

Para mais, esses individuos sofrem todos os dias com a falta de acessibilidade e
baixo investimento do estado em pesquisa (Silva, 2020). Além do mais, mesmo com a
dificuldade dos profissionais em obter o diagndstico, se faz notdéria a crescente atencao
e imersao através de pesquisas e teorias para que se possa diminuir as dificuldades na
qualidade de vida das pessoas acometidas (Pereira, 2019).

Por este motivo, é fundamental que recebam suporte adequado, incluindo terapias,
ajustes no ambiente e compreensao da sociedade, quando essas necessidades sao
atendidas, é possivel promover um maior equilibrio emocional e qualidade de vida, assim,
compreender e respeitar as singularidades dos neurodivergentes € essencial para fomentar
uma abordagem mais inclusiva e saudavel.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa, de natureza basica, com objetivo
de ser descritivo e uma pesquisa bibliografica integrativa, com a finalidade de sintetizar
e avaliar criticamente evidéncias tedricas e empiricas a respeito da tematica. O estudo
tem como objetivo analisar como a auséncia de inclusdo impacta na saude mental das
pessoas neurodivergentes, entender a falta de conhecimento acerca das pessoas
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neurodivergentes, compreender as barreiras sociais enfrentadas por essa populagéo e
suas implicagdes no bem-estar psicologico e investigar os impactos da exclusao social em
pessoas neurodivergentes.

A pesquisa bibliografica foi realizada por intermédio de busca das seguintes bases de
dados: Google Académico, Periddico Capes e Scientific Electronic Library Online (SciELO),
tendo em média o resultado de aproximadamente 373 trabalhos, dos quais foram utilizados
18 artigos pelos autores por terem mais conectividade com o tema. Sendo utilizados os
seguintes descritores: “Auséncia de inclusao”, “Pessoas neurodivergentes”, “Saude mental
de pessoas neurodivergentes”, “Exclusao social” e “Barreiras sociais”.

A coleta de dados foi alcangada através de publicagdes envolvendo o tema nos
ultimos 14 anos, incluindo trabalhos publicados entre 2011 e 2024 que falam sobre como
a auséncia de inclusdo impacta a saude mental de pessoas neurodivergentes. Foram
excluidos artigos que nao fossem na lingua portuguesa. Os dados obtidos no presente
artigo proporcionam uma compreensao maior e conhecimento sobre o tema abordado,
tendo em vista ideias mais abrangentes sobre os como a auséncia de inclusao impacta a

saude mental de pessoas neurodivergentes.

CONCLUSAO

Este artigo respondeu o problema de pesquisa e alcangou todos os objetivos, visto
que foi apresentado e analisado como a auséncia de inclusdo impacta na saude mental
das pessoas neurodivergentes, foi compreendido a falta de conhecimento acerca dessas
pessoas. Ha constatacdo em como as barreiras sociais enfrentadas por essa populagao
tem implicacbes no seu bem-estar psicologico e investigou-se os impactos da excluséo
social em pessoas neurodivergentes. E importante ressaltar que essa tematica é de suma
relevancia para a comunidade cientifica e de forma geral. Além disso, vale salientar que
existe uma escassez de pesquisas sobre o tema, evidenciando-se uma negligéncia com a
saude mental dessas pessoas.

No que se refere, como a auséncia de inclusao impacta na saude mental das pessoas
neurodivergentes, € notdrio que ao longo da histéria esses individuos sofreram com
estigmas e preconceitos vindos da sociedade e isso marcou uma luta constante por direitos.
A falta de acessibilidade, adaptacdes e até de respeito, acarretam sofrimento emocional
constante nessa populagao, pois gera questionamentos sobre seu jeito de funcionar e de
ser no mundo.

A saude mental das pessoas neurodivergentes pode ser afetada por outros fatores
como a interacio social, a sobrecarga sensorial empregadas sobre elas e sua regulagao
emocional. Com isso, reconhece-se que a interagao entre as caracteristicas individuais e o
contexto em que a pessoa neurodivergente esta inserida, favorece o desenvolvimento de
competéncias adaptativas. Ao mesmo tempo, possibilita a transformagéo da sociedade e
dos ambientes com o objetivo de promover a inclusao.

Por isso, é essencial que recebam o suporte necessario, como terapias, adaptagdes
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no ambiente e o entendimento da sociedade. Quando essas necessidades sdo atendidas, é
possivel promover um maior equilibrio emocional e qualidade de vida. Assim, compreender
e respeitar as particularidades dos neurodivergentes € fundamental para incentivar uma
abordagem mais inclusiva e saudavel.

Portanto, esta pesquisa promoveu uma reflexao voltada para como a auséncia de
inclusdo impacta na saude mental das pessoas neurodivergentes e busca transparecer
cuidados a respeito da saude mental dessa populagéo, uma maior qualidade de vida dessas
pessoas e por fim um olhar cauteloso e responsavel acerca desses individuos. Dessa
forma, este trabalho proporcionou um conhecimento amplo a respeito desse conteudo a fim
de minimizar a escassez desse tema.
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RESUMO: Este capitulo aborda o estresse ocupacional e o trauma no contexto dos
bombeiros militares, analisados sob a perspectiva do Modelo Demanda-Controle (MDC). O
objetivo geral é realizar uma revis&o critica das condi¢des de trabalho desses profissionais,
considerando as implicagdes psicoldgicas e fisicas do estresse e do trauma, a luz do
MDC. A metodologia adotada envolveu uma revisédo critica da literatura existente, com
foco no estrese ocupacional, trauma psicolégico e nas relagdes entre as demandas do
trabalho, o controle sobre as atividades e os efeitos no bem-estar dos bombeiros militares.
Os resultados indicam que os bombeiros estdo expostos a elevados niveis de estresse
devido as demandas extremas de seu trabalho, enquanto o controle limitado sobre suas
atividades acentua os riscos de adoecimento psicologico, como o Transtorno de Estresse
P6s-Traumatico (TEPT). Além disso, o MDC demonstrou ser uma ferramenta eficaz para
compreender como o desequilibrio entre demanda e controle afeta a saude mental desses
profissionais. Conclui-se que, para mitigar os impactos do estresse e trauma, € essencial
implementar estratégias que proporcionem maior controle sobre o trabalho, aliados a
programas de apoio psicologico e fisico. Isso é fundamental para a promogéo da saude e
do bem-estar dos bombeiros militares.

PALAVRAS-CHAVE: Estresse ocupacional. Trauma. Bombeiro militar. Modelo Demanda-
Controle.

ABSTRACT: This chapter addresses occupational stress and trauma in the context of military
firefighters, analyzed from the perspective of the Demand-Control Model (DCM). The main
objective is to conduct a critical review of the working conditions of these professionals,
considering the psychological and physical implications of stress and trauma, in light of the
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DCM. The methodology adopted involved a critical review of the existing literature, focusing
on occupational stress, psychological trauma, and the relationships between work demands,
control over activities, and the effects on the well-being of military firefighters. The results
indicate that firefighters are exposed to high levels of stress due to the extreme demands of
their work, while the limited control over their activities exacerbates the risks of psychological
disorders, such as Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD). Additionally, the DCM proved
to be an effective tool in understanding how the imbalance between demand and control
affects the mental health of these professionals. It is concluded that, to mitigate the impacts
of stress and trauma, it is essential to implement strategies that provide greater control
over the work, along with psychological and physical support programs. This is crucial for
promoting the health and well-being of military firefighters.

KEYWORDS: Occupational Stress. Trauma. Military Firefighter. Demands-Control Model.

INTRODUCAO

O trabalho em ambientes de alta pressao e risco iminente apresenta desafios
significativos para a saude mental dos profissionais envolvidos, especialmente quando
se considera o impacto do estresse ocupacional e do trauma psicolégico. Profissdes que
demandam respostas rapidas e eficazes em situagdes criticas, como a dos bombeiros
militares, expdem seus integrantes a eventos potencialmente traumaticos e estressores
continuos, tornando-os mais vulneraveis ao desenvolvimento de transtornos mentais.

O ser humano lida com situacdes estressantes e potencialmente traumaticas
desde as origens mais remotas da humanidade. No contexto da saude, o estresse € um
mecanismo de adaptagéo que ocorre em resposta a situagdes adversas, perigo ou ameaga,
aumentando o estado de alerta e provocando alteragdes fisiologicas e emocionais. Este
processo desencadeia, de maneira automatica, reagdes de defesa e adaptagédo (Nascimento
et al., 2022).

Nos dias atuais, o estresse tornou-se um dos conceitos mais estudados da atualidade,
visto que sua manifestagao oferece, de forma direta e indireta, sérios riscos a saude fisica
e psicolégica dos individuos envolvidos, em diferentes contextos, sendo um processo
desafiador, acompanhado de diversos agentes estressores que podem ser prejudiciais,
ameacadores, desafiadores e até traumaticos (Straub, 2014; Hirschle e Gondim, 2020).

De acordo com Straub (2014), o estresse no trabalho, para a maioria das pessoas,
€ breve e ndo representa uma ameaca significativa a saude. No entanto, para outros, pode
se tornar cronico e persistir por anos.

Assim, o estresse ocupacional pode ser entendido como as perturbagdes psicoldgicas
ou sofrimento psiquico resultantes da experiéncia de trabalho, associadas a adaptacdes
inadequadas aos eventos estressantes (Soteriades et al., 2022), caracterizando-se também
como um fator recorrente que contribui para a incapacidade laboral. No contexto do trabalho
militar, em especial, o estresse ocupacional assume uma relevancia crescente, dado o
carater desafiador do ambiente, como é o caso do bombeiro militar.
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Segundo Silva et al. (2020), a intensidade e a diversidade das demandas fisicas e
psicologicas impostas a esses profissionais podem levar ao desenvolvimento de traumas
psicolégicos e outras condi¢des relacionadas ao estresse ocupacional. A natureza do
trabalho, que frequentemente envolve situagdes de risco, emergéncias e um alto grau
de responsabilidade, contribui significativamente para o desgaste emocional desses
profissionais.

O estresse ocupacional e o trauma psicologico vivenciando durante o exercicio
laboral oferece uma série de fatores que podem influenciar no resultado das atividades
e, principalmente, na saude dos trabalhadores, facilitando o desenvolvimento de diversos
transtornos mentais (Yan et al., 2022).

Estudos realizados por Soteriades et al., 2019; 2022; Coimbra et al., 2020; Ras et
al., 2022, demonstram a capacidade dos bombeiros militares em desenvolveram algum
tipo de transtorno mental por estresses. Esses autores justificam que essa profissao, ao
estar sempre associada com situagdes de extremo estresse, acaba facilitando nesses
profissionais alguns tipos de eventos estressantes ou até mesmo o TEPT ou a sindrome de
Burnout, por causa de suas atividades desempenhadas.

Além disso, Coimbra et al. (2020), destacam que os bombeiros pertencem a um
grupo de profissionais, que apesar de serem expostos ao extremo a varios eventos de
estresses, sao poucos estudados e compreendidos, sendo entdo necessario refletir a
respeito dos impactos do estresse ocupacional e trauma psicolégico nesses profissionais
que encontram-se em exercicio laboral.

Portanto, torna-se necessario o cuidado com a saude mental no ambiente ocupacional
torna-se essencial, uma vez que o ambiente de trabalho pode desencadear, além dos
disturbios fisicos, disturbios mentais que acabam gerando custo para a saude e perda da
producao e produtividade (WHO, 2019).

Esse fato é ainda mais relevante quando observamos os dados atuais no Brasil, os
quais relacionam os diferentes transtornos mentais e comportamentais como a terceira
maior causa de afastamento do trabalho, concessao de auxilio-doenga e aposentadoria por
invalidez (Brasil, 2017; Coimbra et al., 2020), configurando-se como um problema de saude
publica.

No contexto dos bombeiros militares, os altos niveis de exigéncia fisica e psicoldgica,
combinados com a percepgédo de baixo controle sobre as situagdes de risco a que sao
expostos, podem resultar em consequéncias psicolégicas mais graves, como o0 trauma
psicologico e o Transtorno de Estresse Pdés-Traumatico (TEPT). Dessa forma, o MDC
oferece uma base tedrica para entender como o desequilibrio entre as exigéncias do
trabalho e a capacidade de controle do trabalhador pode contribuir para o desenvolvimento
de transtornos mentais.

Diante disso, este capitulo tem como objetivo realizar uma revis&o critica a respeito
do estrese ocupacional e trauma no bombeiro militar sob a perspectiva do Modelo Demanda-
Controle (MDC).
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Nesse sentido, torna-se imprescindivel compreender os mecanismos envolvidos
no estresse ocupacional e as implicagdes psicoldgicas associadas, bem como analisar o
modelo tedrico que possibilitam a interpretacdo dessa dindmica, sendo fundamental refletir
a respeito dos impactos negativos e a promogao da saude mental e o bem-estar desses
profissionais.

METODOLOGIA

Este capitulo baseia-se em uma revisao critica da literatura, cujo objetivo é descrever
e discutir de forma reflexiva evidéncias cientificas sobre o estresse ocupacional e o trauma
psicologico em bombeiros militares, utilizando o Modelo Demanda-Controle (MDC) como
referencial tedrico.

Conforme destacado por Cavalcante e Oliveira (2020), esse método permite nao
apenas apresentar os achados, mas também promover uma interpretacdo aprofundada,
contribuindo para uma melhor compreensao da tematica.

Embora a revisé&o critica ndo exija um protocolo sistematico de busca, sua relevancia
esta na capacidade de sintetizar os principais resultados disponiveis, agregando perspectivas
tedricas e empiricas para contextualizar o problema investigado. Nesse sentido, aabordagem
adotada neste estudo busca descrever lacunas, contradicdes e convergéncias na literatura
existente, contribuindo para uma reflexdo sobre as implicagdes praticas e conceituais do
estresse ocupacional em bombeiros militares.

O processo de busca, leitura, selegao, sintese e redagao ocorreu entre os meses
de junho e dezembro de 2024. Foram incluidos artigos cientificos, livros e documentos
institucionais disponiveis na integra, nos idiomas portugués e inglés, priorizando materiais
de acesso aberto e revisados por pares, garantindo credibilidade e embasamento teodrico.
A selecao dos materiais seguiu critérios rigorosos de relevancia e atualidade, com foco
nas publicagdes mais recentes e pertinentes a tematica proposta. Ao final, foram incluidos
um total de 40 materiais publicados, os quais compdem a base da revisao critica realizada
sobre o estresse ocupacional e trauma psicolégico no ambiente de trabalho do bombeiro
militar.

Para assegurar a relevancia e a profundidade da revisado, os critérios de inclusao
envolveram estudos que abordam diretamente o estresse ocupacional, o trauma psicoldgico
e 0 Modelo Demanda-Controle (MDC) no contexto dos bombeiros militares. Foram descritos
fatores de risco relacionados as demandas laborais, ao controle no trabalho e ao impacto
desses elementos sobre a saude mental e fisica dos profissionais.

Por fim, a revisao foi organizada com base na categorizacdo tematica dos estudos
selecionados, permitindo explorar e refletir a respeito dos desafios enfrentados pelos
bombeiros militares e as estratégias de enfrentamento identificadas na literatura. Essa
abordagem favorece a construgdo de uma sintese integrativa e contribui para o avango do
conhecimento cientifico sobre o tema a nivel nacional, visto que sao profissionais poucos
estudados na literatura nacional.
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REVISAO DA LITERATURA
Estresse Ocupacional e Fisiopatologia no Ambiente de Trabalho do Bombeiro Militar:
Fatores de Risco e Implicagoes Psicoldgicas

Aresposta do organismo a situagdes percebidas como ameagadoras ou desafiadoras,
tanto em nivel psicolégico quanto fisioldgico, € uma caracteristicaintrinseca da vida humana.
Desde os primérdios, o estresse tem sido um mecanismo essencial para a adaptagao e
sobrevivéncia, ativado por eventos que exigem ajustes no equilibrio fisico e emocional.
Suas causas sao diversas, abrangendo desde grandes mudancas na vida, como a morte de
um ente querido ou o desemprego, até eventos de grande escala, como desastres naturais
e crises globais, como o furacado Katrina ou a pandemia de Covid-19 (Linda Brannon et al,
2023).

Essas situacbes geram reagdes de estresse que podem afetar a saude mental e
emocional dos individuos de maneiras distintas, dependendo da percepgao e capacidade
de enfrentamento de cada um. No contexto das ocupacgdes, o estresse também é uma
realidade presente, especialmente em profissées que lidam com situagcdes de risco, como
€ 0 caso dos bombeiros militares.

O termo estresse € utilizado de diversas maneiras, por diferentes tedricos, Weiten
(2018, p.430), define o “estresse como quaisquer circunstancias que ameagam ou sao
percebidas como ameacgadoras do bem-estar e que, portanto, minam as capacidades
de enfrentamento do individuo”, a ameaca pode se referir a seguranca fisica imediata, a
seguranga em longo prazo, a autoestima, a reputacao, a paz de espirito ou a varias outras
coisas que a pessoa valorize.

Para Feldman (2015), o estresse é muito pessoal, e para que as pessoas considerem
um evento estressante, elas devem percebé-lo como ameacador e carecer de todos
0s recursos para lidar com ele de maneira efetiva. Portanto, o estresse é uma resposta
complexa, que varia conforme a percepcao individual e os recursos disponiveis para lidar
com a situacao.

Em profissbes de risco, como a dos bombeiros militares, essa resposta pode ser
intensificada, afetando tanto a saude mental quanto o desempenho profissional, compreender
essa dinamica conforme podemos observar na Figura 1 que ilustra os diferentes tipos de
eventos que podem gerar reagdes de estresse.
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Figura 1 — Classificagdo dos Estressores.

Eventos
Cataclismicos

Estressores
Pessoais

Estressores Basicos

Fonte: Feldman (2015, p.422-423).

Para o desenvolvimento do estresse, o individuo necessita de um estressor, ou seja,
de qualquer evento ou situagédo que desencadeia adaptacdes nos modos de enfrentamento
(Straub, 2014). Brannon, Updegraff e Feist (2023), descrevem que o estresse pode surgir
de varias fontes: eventos cataclismicos com causas naturais ou humanas, mudancas na
historia de vida de um individuo e aborrecimentos continuos da vida cotidiana.

A classificacdo dos estressores, envolve os eventos cataclismicos que séo fortes
estressores que ocorrem repentinamente e afetam muitas pessoas ao mesmo tempo, ja os
estressores pessoais incluem eventos importante na vida, seja eles negativos ou positivos,
enquanto os estressores basicos, ou mais informalmente dificuldade diarias, correspondem
a terceira grade categoria de estressores (Feldman, 2015).

Lipp e Malagrius (2000) identificaram o modelo quadrifasico, em que as fases do
estresse se dividem em quatro, apresentadas em ordem de importancia no que se refere
ao comprometimento fisico e mental. A primeira fase do estresse é chamada de alerta; a
segunda fase, é a de Resisténcia; a terceira fase, corresponde a Quase-exaustao; e poér
fim, a quarta fase, é a fase de Exaustao; na qual os sintomas aparecem, sé que agravados
e em forma de doencas.

Segundo Silva-Junior et al (2022, p.2):

“O trabalho pode produzir saude, bem-estar e sensagédo de pertencimento
a um grupo social, mas, com frequéncia, representa um fator de risco,
ocasionando o adoecimento e a morte antecipada dos trabalhadores. As
doencas e os agravos a saude relacionados ao trabalho (Dart) sdo danos
a integridade fisica ou mental do individuo em consequéncia ao exercicio

profissional ou as condi¢cbes adversas em que o trabalho foi realizado”.
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Em virtude disso, o ambiente de trabalho deve ser um espaco organizacional que
acolhe o trabalhador e os ofere¢cam subsidios fisicos e emocionais para os mesmos
executarem suas respectivas laboragdes de modo seguro em todos os aspectos. Entretanto,
guando o ambiente de trabalho n&o é organizado e gerido, acaba oferecendo consequéncias
adversas, sendo elas fisicas ou psicologicas, para o trabalhador, a curto e longo prazo
(Edu-Valsania et al., 2022).

A sobrecarga de trabalho pode ser uma fonte de estresse ocupacional, ocorrendo
quando as pessoas tentam equilibrar varias atividades diferentes ao mesmo tempo e
experimentam uma sobrecarga de papéis (Straub, 2014).

De acordo com Nardi, Silva e Quevedo (2021), ao serem expostas a um evento
potencialmente traumatico ou estressor grave, a maioria das pessoas apresentam sintomas
de medo ou ansiedade transitérios, que desaparecem espontaneamente apos curto
espaco de tempo, essas pessoas tendem a apresentar importante sofrimento psiquico e
comprometimento funcional, e podem ser diagnosticados com um dos transtornos mentais
relacionados ao trauma e ao estresse.

De acordo com o American Institute of Stress (AIS), em 2019, cerca de 83% dos
trabalhadores norte-americanos sofriam de estresse ocupacional, o que resultou em
120.000 mortes diretas devido aos transtornos causados por essa condigao. Esses dados
indicam um prejuizo estimado de 221,13 milhdes de dolares em perdas relacionadas a
produtividade (Hassard et al., 2018; American Institute of Stress, 2019; Girma et al., 2021).

No Brasil, os dados ndo sdo muito diferentes, isso porque de acordo com o International
Stress Management Association (ISMA), cerca de 72% dos trabalhadores brasileiros
sofrem de alguma sequela ocasionada pelo estresse ocupacional. Esses dados colocam
o Brasil no 2° lugar do raking mundial de profissionais que sdo acometidos pelo estresse,
proveniente do trabalho (ISMA, 2023; Paes e Batista, 2023). Todas essas informacdes
nos certificam que além dos impactos causados na produtividade, os impactos emocionais
e psiquicos sdo bem maiores e atingem niveis mundiais, visto que as atividades laborais
onde os estressores organizacionais sdo maiores.

Levando em consideragao o exposto até o momento, o organismo busca manter sua
harmonia fisiolégica, conhecida como homeostase, regulando diversas fungdes para garantir
sua funcionalidade. Quando uma ameaca é detectada, o corpo entra em alerta, gerando
alteragdes fisicas e emocionais, o que caracteriza o estresse. Inicialmente, o estresse
€ uma resposta fisiolégica essencial para enfrentar mudangcas no ambiente, ativando o
sistema nervoso auténomo (SNA) e provocando a reagao de “luta ou fuga”, preparando o
corpo para situagdées que exigem energia, concentragao e produtividade (Yaribeygi et al.,
2017; Joels et al., 2018).

Conforme Potter et al. (2021), a resposta ao estresse comega com a ativacéo do
sistema simpatico, gerando a resposta de luta ou fuga. Esse processo € regulado por um
feedback negativo, no qual estruturas como o bulbo, a formacao reticular e a glandula
pituitaria controlam a adaptacao do corpo ao estressor.
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Figura 2 — Processo de Resposta de Estresse.

Fonte: Weiten (2018, p.435).

Segundo Weiten (2018), o estresse afeta o individuo em varios niveis. Em nivel
emocional, pode gerar reagdes como aborrecimento, raiva, ansiedade, medo, desalento e
ruminagao. Fisiologicamente, manifesta-se por excitagao autbnoma, flutuagées hormonais
e alteragdes neuroquimicas. Comportamentalmente, as respostas incluem esforgcos
de enfrentamento, como agressividade, autocensura, busca por ajuda e a liberagcédo de
emocgades.

Essas alteragbes comprometem a boa funcionalidade do sistema imunoldgico,
contudo nao é apenas esse sistema que pode ser prejudicado; visto que essas alteracdes
fisioldgicas em excesso ou de duragao prolongada, servem como importantes fatores
de riscos para o desenvolvimento de disturbios sérios neuropsiquiatricos, como o TEPT
(Ressler et al. 2022).

Acerca disso, alguns estudos mostram algumas importantes modificacbes
fisiolégicas que ocorre com o desenvolvimento do TEPT, definido por uma intensa
revivéncia dos fatos traumaticos, evitacdo, com a insisténcia de emocdes recorrentes
como pensamentos negativos € um sentimento de medo intenso. O tempo investido na
investigacao sobre a fisiologia do estresse, trouxe também fortes evidencias cientificas que
auxilia no entendimento desse medo causado pelo TEPT.

Evidéncias clinicas de neuroimagem mostraram que esse sentimento é induzido
pela plasticidade sinaptica ao nivel da amigdala basolateral, estrutura do sistema limbico,
que ao ser ativada, leva a ativagdo da amigdala central, provocando a resposta de medo,
como: congelamento, aumento da frequéncia cardiaca e sobressalto. Essas alteragdes por
sua vez, ativam areas cerebrais como hipotalamo, locus coeruleus e outros nucleos do
tronco cerebral, desencadeando assim outras mudangas tipicas deste transtorno (Zhang et
al., 2021; Ressler et al., 2022).

Por sua vez, imagens cerebrais através da ressonancia magnética identificaram
algumas outras anormalidades funcionais e anatémicas, revelando ativagdo funcional
reduzida do cértex cingulado anterior, assim como do cértex pré-frontal. Essas alteracdes
aumenta a ativacao funcional da amigdala, desencadeando a hiperresponsividade a
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estimulos, outra sintomatologia bem caracteristica que estdo presentes nos portadores de
TEPT (Lee et al., 2022). Esses achados reforcam que bombeiros militares, frequentemente
expostos a altos niveis de estresse, podem apresentar alteragdes neuroldgicas, aumentando
a vulnerabilidade ao TEPT.

O Modelo Demanda-Controle (MDC) e Suas Implicagdes no Trauma Psicolégico no
Ambiente de Trabalho do Bombeiro Militar

O trabalho, historicamente associado ao sofrimento e a labuta, tem evoluido ao
longo do tempo, refletindo ndo apenas as exigéncias fisicas, mas também as psicolégicas
e emocionais impostas ao individuo.

Etimologicamente, a palavra trabalho vem do vocabulario latino tripaliar, do
substantivo fripalium, aparelho de tortura formado por trés paus, onde eram amarrados
os condenados e que também servia para manter presos e animais dificeis de ferrar. Por
isso a associacao do trabalho com tortura, sofrimento, pena, labuta (Aranha e Martins,
1993). Segundo Frutuoso e Cruz (2005, p.29), o termo carga de trabalho “é uma construgao
tedrica resultante da necessidade de compreender que, para uma determinada situacgao de
trabalho, ha uma tensao permanente entre as exigéncias do processo e as capacidades
bioldgicas e psicolégicas dos trabalhadores para respondé-las”.

O trabalho do bombeiro militar corresponde ao planejar, coordenar e executar planos
de emergéncia e gestao de risco, sendo suas principais atribuigdes: acdes de prevengao
e extincdo de incéndios, agdes de busca e salvamento, prestacdo de socorros nos casos
de inundagdes, desabamentos e catastrofes, entre outros (Brasil, 1988; Pires et al., 2017;
Soteriedades et al., 2019).

Conforme Souza, Prado e Sousa (2020), o alto grau de comprometimento fisico e
mental na atividade do bombeiro militar leva-o a investir toda sua energia pelo bem-estar
do outro. Na menor possibilidade de erro, vidas estdo em risco, tanto do bombeiro quanto
da vitima. Esse cenario gera estresse a cada novo alerta de ocorréncia, evidenciando a
vulnerabilidade desses profissionais ao estresse ocupacional.

Todas essas atribui¢cdes, expdem a esses profissionais, possibilidades de traumas
continuos e situacdes de alto estresse, servindo como importantes fatores de riscos para
a instalagdo de transtornos emocionais, como o TEPT. Isso porque esses disturbios de
saude mental podem ser causados por uma associagao de fatores psicoldgicos, ambientais,
bioldgicos e quimicos (Wolffe et al. 2023).

Esse risco elevado pode ser melhor compreendido através do Modelo Demanda-
Controle (MDC), que prevé que o nivel de estresse vivenciado em uma atividade laboral
depende da interagao entre a demanda da tarefa e o controle que o trabalhador possui sobre
seu trabalho. Diante disso, Araujo et al. (2016), enfatizam que o MDC advoga que situagcdes
em que o controle do trabalhador sobre o seu préoprio exercicio laboral é sobrepujado pelas
demandas que lhe sdo impostas o que configuram risco adicional na diregdo do adoecimento
seja fisico e/ou psicoldgico.
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Depois de alguns anos de estudo, foiinserido ao MDC uma terceira dimensao proposta
por Johnson, o apoio social, considerando que essa dimensé&o atuaria como um importante
moderador de impacto e demanda na saude do trabalhador, visto que a integracao social,
confianga no grupo, ajuda por parte de colegas e superiores na realizagao das tarefas,
sao caracteristicas que podem atuar como fatores de protecdo em relagéo aos efeitos do
desgaste no trabalho sobre a saude, considerando ainda que a auséncia do apoio social
potencializaria efeitos negativos da exposig¢ao dos trabalhadores a alta demanda e ao baixo
poder de controle no ambiente laboral (Alves. Hokrberg e Faerstein, 2013).

Esse modelo, em uma perspectiva geral, relaciona os niveis de controle do trabalhador
sobre o préprio trabalho, as demandas psicolédgicas provenientes do ambiente de trabalho
e as consequéncias sobre a estrutura psiquica e organica dos trabalhadores que podem
ocasionar diferentes riscos a saude (Moura et al; 2018, De Lima Dalmolin, 2022).

Nesse contexto, conforme ilustrado na Figura 3 abaixo, o Modelo Demanda-Controle
(MDC) descreve a interagao entre as exigéncias do trabalho e o controle que o trabalhador
possui sobre essas demandas. No contexto dos bombeiros militares, esse modelo se torna
particularmente relevante, pois a profissdo envolve constantes pressdes e riscos, como
incéndios, resgates e situacdes de emergéncia.

A capacidade do bombeiro militar de exercer controle sobre essas situagdes, aliada ao
grau de exigéncia da tarefa, pode influenciar diretamente seu bem-estar psicoldgico e fisico,
sendo crucial para compreender como 0 estresse e o trauma psicolégico se manifestam
nesse ambiente de trabalho. O equilibrio entre a alta demanda e o controle sobre o trabalho
€ essencial para minimizar os impactos negativos a saude dos profissionais dessa area.

Figura 3 — Modelo Demanda Controle (MDC).

Demanda Psicolodgica do Trabalho

Grau de Baixa Alta
Controle no
Trabalho

Alto

Baixo Trab passivo
4

Fonte: Karasek (1979). Adaptado.
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Karasek (1979), indica que a relagdo entre as dimensdes implica em quatro
possibilidades distintas de experiéncias no trabalho, tais quais: trabalhos com baixa
exigéncia (baixa demanda e alto controle); trabalho ativo (alta demanda e alto controle);
trabalho passivo (baixa demanda e baixo controle); e trabalhos com alta exigéncia (alta
demanda e baixo controle).

Nesse modelo, Urbanetto et al. (2013), descreve que os quatro tipos basicos de
experiéncia relacionado ao trabalho, surgem a partir da combinagao entre os niveis “alto”
e “baixo” de demanda psicolégica e controle, tais quais: trabalhos com baixa exigéncia
(caracterizado como baixa demanda e alto controle), trabalho ativo (alta demanda e alto
controle), trabalho passivo (baixa demanda e baixo controle) e trabalhos com alta exigéncia
(alta demanda e baixo controle). A partir dessa perspectiva do modelo proposto por Karasek
em 1979, Alves. Hokrberg e Faerstein (2013), assinalam as seguintes particularidade:

e Alta exigéncia: caracterizada como demanda psicolégica de alta exigéncia ou tensao,
sendo a situacdo que proporciona maior risco a saude devido aos efeitos nocivos e
despertar das reagdes psicolégicas como a fadiga, ansiedade e depressao;

e Trabalho passivo: o individuo pode apresentar baixa demanda e baixo controle sobre o
trabalho o que pode favorecer e acarretar a reducao da capacidade produtiva, perdendo
habilidade e desinteresse no ambiente de trabalho;

e Trabalho ativo: constituido pela jun¢do de alta demanda com alto controle, sendo o
que gera menos danos a saude do trabalhador, pois os trabalhadores permanecem
motivados para desenvolver novos tipos de comportamento mesmo que isso os leve a
exaustdo emocional, além do mais eles podem planejar suas a¢gdées conforme seu ritmo
bioldgico;

e Baixa exigéncia: € vista como uma situagéo ideal no ambiente de trabalho, € estar
relacionado a baixa demanda de trabalho e alto controle, pode ser considerada
também como uma situacdo confortavel, um ambiente de trabalho assim tende a
ser desinteressante e representam experiéncias que pode produzir grande carga de
estresse, levando o trabalhador ao adoecimento.

A partir disso, € evidente que, para os bombeiros militares, a combinagao de alta
demanda e baixo controle, conforme o modelo Demanda-Controle (MDC), aumenta
significativamente o risco de estresse ocupacional. Essa configuragado no ambiente de
trabalho pode resultar em problemas de saude mental, comprometendo a qualidade de
vida e a performance desses profissionais, tanto no trabalho quanto nas relagdes pessoais.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este capitulo realizou uma revisao critica sobre o estresse ocupacional e o trauma
no bombeiro militar, a luz do Modelo Demanda-Controle (MDC). A analise evidenciou
que os bombeiros enfrentam demandas emocionais e fisicas intensas em seu ambiente
de trabalho, o que os coloca em risco de desenvolver transtornos psicolégicos, como o
Transtorno de Estresse Pés-Traumatico (TEPT). O MDC mostrou que o desequilibrio entre
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as altas exigéncias do trabalho e o controle limitado que os profissionais possuem sobre
suas atividades contribui para o surgimento de estresse crénico e outros problemas de
saude.

Ao aplicar o MDC ao contexto dos bombeiros militares, foi possivel observar que,
em situacoes de alta demanda e baixo controle, os profissionais ficam mais vulneraveis a
problemas de saude mental.

Portanto, é essencial que as instituicbes de bombeiros implementem estratégias
para equilibrar as demandas de trabalho e aumentar o controle sobre as atividades diarias
dos profissionais. Programas de apoio psicolégico, treinamentos adequados e politicas que
promovam o bem-estar fisico e mental dos bombeiros sdo fundamentais para mitigar os
impactos negativos do estresse e do trauma, garantindo uma melhor qualidade de vida e
desempenho no trabalho.
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RESUMO: Osestressores traumaticos que impactam o comportamento suicidaembombeiros
militares sao analisados, considerando a constante exposicao desses profissionais a
situagdes de risco, como incéndios e resgates em desastres. A exposi¢ao prolongada a
esses cenarios pode resultar em transtornos mentais, como o Transtorno de Estresse
Po6s-Traumatico (TEPT), ansiedade, depressao e Sindrome de Burnout, comprometendo
tanto a saude mental quanto a qualidade de vida desses trabalhadores. O objetivo deste
estudo foi realizar uma revisao critica da literatura sobre os estressores traumaticos nos
bombeiros militares e seu impacto no comportamento suicida, com base nas conexdes entre
a Psicodinamica do Trabalho e a Teoria Interpessoal do Suicidio. A metodologia utilizada foi
uma revisao critica da literatura com diversos materiais, realizada entre os meses de junho e
dezembro de 2024, em idiomas portugués e inglés, para identificar e sintetizar os principais
achados sobre a tematica proposta. A Psicodindmica do Trabalho e a Teoria Interpessoal
do Suicidio foram empregadas como referenciais tedricos para entender a relagao entre os
fatores de risco ocupacionais e os comportamentos suicidas. A Psicodindmica do Trabalho
ajuda a analisar como as exigéncias do trabalho afetam o psicolégico dos bombeiros,
enquanto a Teoria Interpessoal do Suicidio destaca fatores emocionais, como o isolamento
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social e a perda de pertencimento. Os resultados indicam que a interagao entre o estresse
ocupacional e fatores interpessoais pode aumentar significativamente o risco de transtornos
mentais, contribuindo para o comportamento suicida. E crucial repensar politicas de apoio
psicologico e promover um ambiente de trabalho mais colaborativo, com agdes preventivas
eficazes, para mitigar os riscos de transtornos mentais e comportamentos suicidas. Investir
nessas iniciativas € fundamental para melhorar a saude mental, seguranca e qualidade de
vida dos bombeiros militares, garantindo melhor desempenho em suas fungoes.
PALAVRAS-CHAVE: Estresse Ocupacional. Trauma Psicologico. Comportamento Suicida.
Bombeiros militares. Psicodinamica do Trabalho.

ABSTRACT: Traumatic stressors impacting suicidal behavior in military firefighters are
analyzed, considering the constant exposure of these professionals to high-risk situations,
such as fires and disaster rescues. Prolonged exposure to these scenarios may lead to
mental disorders, such as Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD), anxiety, depression, and
Burnout Syndrome, compromising both the mental health and quality of life of these workers.
The objective of this study was to conduct a critical literature review on traumatic stressors in
military firefighters and their impact on suicidal behavior, based on the connections between
the Psychodynamics of Work and the Interpersonal Theory of Suicide. The methodology
employed was a critical literature review using various materials, carried out between June
and December 2024, in Portuguese and English, to identify and synthesize the main findings
on the proposed topic. The Psychodynamics of Work and the Interpersonal Theory of Suicide
were used as theoretical frameworks to understand the relationship between occupational
risk factors and suicidal behaviors. The Psychodynamics of Work helps analyze how work
demands affect firefighters’ psychology, while the Interpersonal Theory of Suicide highlights
emotional factors, such as social isolation and the loss of belonging. The results indicate
that the interaction between occupational stress and interpersonal factors can significantly
increase the risk of mental disorders, contributing to suicidal behavior. It is crucial to rethink
psychological support policies and promote a more collaborative work environment, with
effective preventive actions, to mitigate the risks of mental disorders and suicidal behaviors.
Investing in these initiatives is essential to improve the mental health, safety, and quality of
life of military firefighters, ensuring better performance in their duties.

KEYWORDS: Occupational Stress. Psychological Trauma. Suicidal Behavior. Military
Firefighters. Psychodynamics of Work.

INTRODUCAO

Nos ultimos anos, temas relacionados a saude do trabalhador tém ganhado destaque
a nivel nacional e mundial, principalmente as questdes relacionadas a saude mental, como
o estresse oriundos do processo psicodinamico laboral.

O estresse é caracterizado como um mecanismo de adaptacdo em virtude da reacao
ou situagdes adversas de perigo ou ameaca, por meio do qual o estado de alerta do individuo
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aumenta, provocando importantes alteragdes nos aspectos fisioldgicos, emocionais e
comportamentais, na qual esses eventos produzem de modo automatico reagdes de defesa
e adaptacéao diante da causa estressora ao trabalhador (Seligmann-silva, 2016; Nascimento
et al., 2022).

Ja o trauma é reconhecido como uma “ferida” de ordem psiquica sendo ocasionada
quando a carga de estresse decorrente de situagdes adversas ou potencialmente traumatica
acaba sendo excedente a capacidade do sujeito em processar as emogdes, sentimentos e
sensagodes (Seligmann-Silva, 2016).

Partindo desses conceitos, o estresse ocupacional, refere-se as perturbagdes
psicoldgicas ou sofrimento psiquico pela experiéncia do trabalho relacionado as adaptacdes
inadequadas aos eventos estressantes (Soteriades et al., 2022). Por sua vez, esses
eventos contribuem fortemente para a incapacidade laboral, além de oferecem uma série
de fatores que podem influenciar no resultado das atividades e principalmente na saude
dos trabalhadores, facilitando o desenvolvimento de diversos transtornos mentais comum
(Yan et al., 2022), deixando os vulneraveis para comportamento suicida (Milner et al., 2017;
Vieira et al., 2023).

Diante do exposto, nos ultimos anos o suicidio tornou-se um problema de saude
publica no Brasil e no mundo, visto que € uma das principais causas de morte em adultos
jovens, tendo uma estimativa de cerca de 703 mil casos anualmente (WHO, 2020), e tendo
a taxa de suicidio ajustada recentemente, registrando um aumento de 36,7% entre os anos
de 2000 até 2018 (Hamer et al., 2024).

Esses dados se tornam ainda mais preocupantes quando levando em consideragao
alguns estudos que associam aos estressores ocupacionais de algumas profissées com o
risco de comportamento suicida (Messina, 2023; Sales Fraga et al., 2024), isso acontece em
virtude a grandes cargas de estresses diretamente envolvidos na execugao das atividades
laborais.

Neste contexto, alguns estudos demonstram a vulnerabilidade dos bombeiros
militares em desenvolverem algum tipo de transtorno mental por conta do estresse (Stanley
et al., 2018; Soteriades et al., 2019; 2022; Torredo et al., 2022; Ras et al., 2022).

Além disso, a presenca de um transtorno mental apresenta uma forte associagao
entre o comportamento suicida e os transtornos relacionados a situagdes ou eventos
estressores ou traumaticos, em que sédo condicionados a esses profissionais, em virtude
dessa profissdo esta associada a situagdes rotineiras de extremo estresse.

Em adigao a isso, (Soteriades et al. 2019; 2022; Coimbra, Ferreira e Araujo, 2020;
Ras et al. 2022), descrevem que os bombeiros militares apresentam capacidade em
desenvolver algum tipo de transtorno mental por estresse, por causa de suas atividades
realizadas, facilitando nessa categoria profissional em especifico os Transtorno do Estresse
P6s-Traumatico (TEPT) ou a sindrome de Burnout, além da tendéncia suicida pode ser
desencadeada por estes profissionais (Harmer et al., 2024).

Conforme Pereira, Madruga e Kawahala (2020), as caracteristicas ocupacionais sao
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importantes em determinadas situagées pois podem vir a se tornar um importante fator
de risco ao suicidio entre esses profissionais. O ambiente laboral associado aos fatores
de riscos predisponentes e precipitantes, geram um acentuado grau de sofrimento mental
e consequentemente colaboram fortemente para um comportamento suicida, envolvendo
uma triade comportamental caracterizado pelo pensamento ou desejo, com ou sem intengao
suicida, planejamento e tentativa de suicidio (Brasil, 2020a).

Frenteaisso, Dejours, Abdouchelie Jayet (1994), afirma que o trabalho é uma atividade
fundamental para o homem no exercicio de sua condi¢ao social, na qual suas relagdes no
ambiente de trabalho sdo determinantes no processo de adoecimento e sofrimento psiquico
oriundo da psicodindmica laboral. Por conseguinte, Gomes-Souza e Tramontano (2024),
ressaltam que a saude mental passa, assim, a ocupar uma posi¢cao central na discussao
sobre o0 mundo do trabalho, uma vez que seu conceito perpassa o esforco empreendido
pelo trabalhador em conciliar, lidar e equilibrar os desafios, as adversidades e as tensdes
cotidianas provenientes do trabalho.

Torna-se entdo necessario o cuidado com a saude mental no ambiente ocupacional,
uma vez que o ambiente de trabalho pode desencadear ndo somente disturbios fisicos, mais
como disturbios mentais que acabam gerando custo para a saude, além da perda da produgao
e produtividade (WHO, 2019). Esse fato se torna interessante quando analisamos os dados
atuais no Brasil, os quais relacionam os diferentes transtornos mentais e comportamentais
como a terceira maior causa de afastamento do trabalho, concessao de auxilio-doencga e
aposentadoria por invalidez (Brasil, 2019; Coimbra et al., 2024 ), configurando-se como um
problema de saude publica.

Diante disso, este capitulo busca refletir sobre os estressores traumaticos e suas
implicagdes no comportamento suicida em bombeiros militares, profissionais que convivem
com situagcdes extremas e desafios constantes. Sob a perspectiva da Psicodinamica do
Trabalho, observa-se como o sofrimento psiquico surge da tensdo entre a exigéncia de
desempenho e a falta de suporte emocional adequado, comprometendo a saude mental
desses profissionais.

Complementarmente, a Teoria Interpessoal do Suicidio ajuda a compreender como
a falta de pertencimento e a percepg¢ao de ser um fardo podem emergir nesse contexto,
agravando o risco de comportamento suicida.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisao critica da literatura, utilizando diferentes tipos de
documentos com o objetivo de alcangar as metas propostas pelo estudo. De acordo com
Cavalcante e Oliveira (2020), esse método permite ndo apenas a descrigao, mas também a
analise critica das contribuigcdes de cada estudo. Embora esse tipo de revisao ndo envolva
uma busca sistematica, sua importancia esta na capacidade de sintetizar os principais
achados de forma critica e reflexiva, proporcionando uma viséo atualizada e aprofundada
sobre a tematica.

PESQUISAS E RELATOS SOBRE CIENCIAS DA SAUDE NO BRASIL

CAPITULO 5

VOL. 5



No presente estudo, a revisdao também abrange teorias sobre estresse ocupacional,
como a Psicodinamica do Trabalho e a Teoria Interpessoal do Suicidio, com o objetivo de
analisar os impactos desses fatores no comportamento suicida entre bombeiros militares.
A busca, leitura, analise, sintese e escrita deste capitulo de livro ocorreram entre os meses
de junho e dezembro de 2024, com base em materiais disponiveis na integra nos idiomas
portugués e inglés.

REVISAO CRITICA DA LITERATURA
Aspectos Relacionados ao Estresse e Trauma em Bombeiros Militares

O ambiente laboral dos bombeiros militares €, por si s6, um cenario de alto risco, onde
a pressao e o estresse fazem parte do cotidiano. Esses profissionais estdo constantemente
expostos a situagdes de emergéncia, como incéndios, resgates em locais de risco, acidentes
graves e cenarios de desastre. A imprevisibilidade dessas situagdes e a necessidade de
tomar decisdes rapidas e assertivas sob intensa pressao tornam o ambiente de trabalho
uma fonte constante de estresse.

Idealmente, o local de trabalho deve ser um espago organizacional que proporcione
um ambiente acolhedor e oferecam subsidios seja eles fisicos ou emocionais para que
esses profissionais executem suas respectivas atividades laborais de modo seguro em
todos os aspectos. Entretanto, quando o ambiente de trabalho n&o € organizado e gerido,
acaba oferecendo consequéncias adversas, sendo elas fisicas ou psicolégicas, para o
trabalhador, a curto e longo prazo (Edu-valsania et al., 2022).

Em consonancia com isso, 0 estresse ocupacional € caracterizado como um
fendbmeno de crescente relevancia, especialmente entre os profissionais militares no Brasil,
devido a natureza exigente e frequentemente traumatica de suas fungdes. Profissionais
militares, como bombeiros e policiais enfrentam situagdes extremas que podem levar a um
desgaste fisico e mental significativo, afetando n&o apenas a saude desses profissionais,
mas também a qualidade dos servigos que prestam (Teixeira et al. 2024)

O termo estresse € utilizado de diversas maneiras, por diferentes tedricos, Weiten
(2016, p.430), define o “estresse como quaisquer circunstancias que ameagam ou sao
percebidas como ameacgadoras do bem-estar e que, portanto, minam as capacidades
de enfrentamento do individuo”, a ameaca pode se referir a seguranca fisica imediata, a
seguranga em longo prazo, a autoestima, a reputacao, a paz de espirito ou a varias outras
coisas que a pessoa valorize.

Ja o “Trauma”, por sua vez, € uma palavra que significa ferida, choque, desastre,
sendo originada do grego, sendo definida dentro do campo do trauma fisico ou psicoldgico,
visto que a “ferida” de ordem psiquica ocasionada quando a carga de estresse decorrente
de situagdes adversas ou potencialmente traumaticas € excedente a capacidade de
processamento das emogdes, sentimentos e sensagdes em uma pessoa. Vale ressaltar que
os eventos potencialmente traumaticos fornecem, em geral, algum risco ou ameaca a vida,
ou ameaga a integridade fisica ou psicoldégica dos individuos envolvidos, que respondem
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usualmente com uma resposta de pavor (Seligmann-Silva, 2016).

E evidente que o estresse e o trauma estao interligados, especialmente em profissdes
de alto risco, como a dos bombeiros militares, pois esses profissionais enfrentam situagcdes
que desafiam sua capacidade de adaptagcdo, como emergéncias e resgates, onde ha risco
de vida tanto para ele quanto para os outros, 0 que gera muita pressao e afeta sua saude
fisica e mental.

Em consonancia, em uma pesquisa realizada por Coimbra, Ferreira e Araujo (2020),
a exposicao ocupacional dos bombeiros gera estresse, resultando em sofrimento psiquico
devido a vivéncia de eventos estressantes e traumaticos. Esses profissionais enfrentaram
graves ocorréncias que interferem na saude mental, manifestando sintomas depressivos
e Transtorno de Estresse Pés-Traumatico (TEPT), além disso, disturbios de sono, uso de
alcool e lesbdes osteomusculares foram identificados como efeitos da exposig¢ao ao trabalho,
sendo importante ressaltar que, mesmo em situagdes rotineiras, os bombeiros podem
vivenciar traumas, com altas taxas de transtornos mentais e risco de TEPT afetando sua
saude mental.

De acordo com os dados do American Institute of Stress (AlS), nos Estados Unidos
da América (EUA), somente no ano de 2019, cerca de 83% dos trabalhadores norte-
americanos sofriam de estresse ocupacional, sendo responsaveis por 120.000 mortes de
forma direta nesse mesmo ano, devido aos transtornos causados pelo estresse ocupacional
(Hassard et al., 2018; American Institute of Stress, 2019; Girma et al., 2021).

Por sua vez, estudos realizados na dltima década em alguns paises da Africa Ocidental
demonstraram que até 68% dos trabalhadores apresentavam estresse ocupacional e
compartilhavam entre si alguns fatores de risco, para a ocorréncia desse estresse. Entre
esses fatores destacam-se a sobrecarga de trabalho, unidade de trabalho, conflitos no
local de trabalho, insatisfagdo no trabalho, salarios insuficientes ou ndo equivalentes com a
funcdo desempenhada, bem como a falta de reconhecimento (Panhwar et al., 2019; Dagget
et al., 2016; Girma et al., 2021).

No Brasil, esses dados ndao sdao muito diferentes, isso porque de acordo com o
International Stress Management Association (ISMA), cerca de 72% dos trabalhadores
brasileiros sofrem de alguma sequela originada pelo estresse ocupacional, colocando o
pais no 2° lugar do raking mundial de profissionais que sao acometidos pelo estresse,
proveniente do ambiente de trabalho (ISMA, 2023; Paes e Batista, 2023).

Ao considerar esses dados e ancorado na Teoria Psicodinamica do Trabalho de
Dejours (1994), o ambiente de trabalho pode ocasionar sofrimento psiquico significativo em
virtude das condi¢des laborais dos trabalhadores como o estresse e o trauma, enfatizando
ainda que o ambiente de trabalho em especial as condigbes podem produzir tanto prazer
como sofrimento a esses profissionais, na qual fatores como carga de trabalho, pressao
emocional e falta de suporte social negativo contribuem para o desenvolvimento de
transtornos mentais

Com essa perspectiva Areosa (2021), afirma que a saude mental no ambiente de
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trabalho esta diretamente relacionada a percepcado de que os trabalhadores tém varios
aspectos de suas atividades laborais, sejam eles positivos ou negativos, ou seja a saude
mental no trabalho nao ¢é influenciada apenas pelas condi¢des laborais, mas também por
uma combinagao de fatores pessoais e sociais que afetam o bem-estar dos trabalhadores
(Hirschle, Gondim, 2020).

Portanto, é fundamental compreender que o estresse ocupacional e o trauma nao
sao apenas consequéncias da natureza das atividades desempenhadas pelos bombeiros
militares, mas também da organizacéo e gestdo do ambiente de trabalho. Fatores como a
falta de apoio emocional, a sobrecarga de trabalho e as condigdes adversas de atuacao
sao determinantes para o desenvolvimento de transtornos psicolégicos como o TEPT e
depressao.

Assim, & imperativo que as politicas publicas e as gestdes das corporacdes de
bombeiros adotem medidas preventivas e de suporte, proporcionando nao apenas
melhores condic¢des fisicas, mas também um ambiente que promova o bem-estar mental
dos profissionais. A promocao de saude mental no ambiente de trabalho n&o deve ser vista
apenas como uma responsabilidade individual, mas como uma questao coletiva, essencial
para garantir a saude e a eficiéncia desses profissionais que desempenham um papel tao
importante na sociedade. Entre as medidas preventivas que podem ser adotadas, podemos
destacar os seguintes:

e O treinamento em gestdo de estresse, com técnicas de relaxamento e controle
emocional;

e A oferta de apoio psicolégico continuo, com atendimento individual e em grupo;

e Apromogéao de uma cultura organizacional positiva, que incentive a comunicagéo aberta
€ 0 apoio mutuo;

e Adequacédo das condi¢cdes de trabalho, com recursos adequados e pausas regulares
para evitar sobrecarga;

e Programas de apoio a familia, fortalecendo o suporte externo;

¢ O monitoramento e prevengao de transtornos psicoldgicos, com avaliagdes periddicas
de bem-estar;

e A promocao de atividades fisicas, essenciais para o bem-estar mental e fisico;

e Estratégias de recuperagao pds-eventos traumaticos, como periodos de descanso e
grupos de apoio entre os profissionais.

Essas acdes sao essenciais para estabelecer um ambiente de trabalho mais seguro
e saudavel, com énfase na promocao da saude mental dos bombeiros militares. Ao adotar
praticas preventivas e de suporte emocional, cria-se uma cultura de cuidado e atengao ao
bem-estar desses profissionais, o que contribui para a redugao do estresse e dos impactos
psicologicos relacionados ao trabalho.

Além disso, o fortalecimento da resiliéncia dos bombeiros militares é fundamental para
que eles possam enfrentar os desafios emocionais e fisicos de sua profissdo de maneira
eficaz e sustentavel. Aimplementacao de programas de apoio psicoldgico, treinamento para
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lidar com o estresse e estratégias de autocuidado sao algumas das medidas que podem
ajudar a desenvolver essa resiliéncia e a garantir uma atuagao mais equilibrada e eficaz.

Aspectos Relacionados ao Comportamento Suicida entre Bombeiros Militares

O comportamento suicida € um fenbmeno complexo que afeta ndo apenas individuos,
mas também tem um impacto significativo na sociedade como um todo, sendo reconhecido
pela Organizagdao Mundial da Saude (OMS) como um problema de saude publica global. No
Brasil, o numero de suicidios tem aumentado, com destaque para a crescente prevaléncia
entre profissionais da seguranga publica, especialmente os bombeiros militares.

Esses profissionais enfrentam uma série de fatores de risco, como a constante
exposicao avioléncia, traumas psicolégicos e uma cultura organizacional que frequentemente
desvaloriza a vulnerabilidade emocional, dificultando a busca por ajuda. A situagéo é ainda
mais preocupante quando se observa que esses trabalhadores se encontram em um
ambiente de alta pressao, em que a saude mental frequentemente é negligenciada em prol
da resisténcia emocional e da invulnerabilidade.

Ao falar do suicidio € importante refletir e levar em consideragdo que 0 mesmo se
tornou um problema de saude publica, e produz impactos na sociedade como um todo.
Segundo a OMS (2020), estima-se que no mundo, mais de 700 mil pessoas morrem por
suicidio anualmente, sendo a quarta maior causa de mortes de jovens de 15 a 29 anos de
idade. O suicidio trata-se de um fenbmeno complexo e multicausal, de impacto individual e
coletivo, que pode afetar individuos de diferentes origens, sexos, culturas, classes sociais
e idades, e esta relaciona-se etiologicamente com uma gama de fatores de natureza
socioldégica, econdmica, politica, cultural, passando pelos psicologicos e psicopatologicos,
até bioldgicos, visto que a maioria das pessoas que tentam ou comete suicidio € acometida
por algum transtorno mental, sendo o mais comum a depresséo (Brasil, 2021; WHO, 2020).

Comissoocomportamentosuicidaatinge diferentes populagdes e grupos profissionais,
mas alguns segmentos, como os profissionais da seguranga publica, apresentam riscos
elevados devido as suas condi¢des relacionadas ao ambiente de trabalho especialmente
a nivel nacional, havendo entdo poucas pesquisas e publica¢des relacionados a tematica.

No Brasil, os dados epidemiologicos revelam que o numero de suicidios tem
crescido significativamente, em 2020, sendo registrados mais de 14 mil suicidios no pais,
representando uma taxa de 6,9 por 100 mil habitantes (BRASIL, 2020b). Embora as regides
Sul e Sudeste concentrem os maiores numeros absolutos de casos, as taxas mais altas de
suicidio sdo observadas em algumas areas do Norte e do Centro-Oeste, particularmente
entre populagdes indigenas e rurais (Machado et al., 2022).

Na Regiao Norte do Brasil, as taxas de suicidio variam entre estados, mas algumas
areas apresentam preocupantes indices de crescimento. No estado do Amazonas, por
exemplo, a taxa de suicidio em 2020 foi de 7,2 por 100 mil habitantes, enquanto no Acre e
em Roraima, a prevaléncia foi ainda maior, afetando especialmente jovens e populagdes
indigenas (Souza, Costa, 2022), fatores socioecondmicos, como pobreza, isolamento
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geografico e dificuldades de acesso a servigos de saude mental, sdo algumas das variaveis
que contribuem para o aumento das taxas de suicidio nessa regiao.

Quando se observa o comportamento suicida entre os profissionais da seguranca
publica, estdo entre os mais vulneraveis, pois as caracteristicas inerentes a fungdo, como
a constante exposicdo a violéncia, o trabalho sob pressdo extrema e o confronto com
situagdes potencialmente traumaticas, contribuem para a alta incidéncia de transtornos
mentais, fatores intimamente relacionados ao aumento do risco de suicidio (Ferreira, Silva,
2021).

Varios fatores contribuem para o aumento do comportamento suicida entre
profissionais da seguranga publica. Entre eles, destaca-se o estigma associado a saude
mental dentro das corporagdes. Ainda existe uma cultura organizacional que valoriza
a resisténcia emocional e a invulnerabilidade, desencorajando muitos profissionais a
buscarem ajuda psicolégica por medo de serem vistos como fracos ou incapazes (Costa,
Pinheiro, 2020). Esse ambiente desfavoravel a expressao de vulnerabilidades psicolégicas
pode agravar quadros de transtornos de ansiedade e depressao, levando muitos desses
trabalhadores a silenciar seu sofrimento emocional.

Dada a complexidade do problema, € essencial que sejam implementadas
estratégias eficazes de prevencgao ao suicidio entre os profissionais da seguranga publica.
A criagdo de programas de apoio psicossocial dentro das instituicbes de seguranca,
aliada ao desenvolvimento de uma cultura organizacional mais aberta em sem estigmas
ou julgamentos relacionados a saude mental, sdo a¢des fundamentais. A capacidade da
corporacao de identificar sinais de risco e oferecer suporte adequado, juntamente com a
restricdo temporaria do acesso a armas de fogo para aqueles que apresentem sinais de
crise, sdo medidas que podem reduzir significativamente o niumero de suicidios (Silva e
Melo, 2022).

A partir da teoria Interpessoal do Suicidio, Joiner (2005), é possivel compreender o
comportamento suicida a partir do conceito de estrutura de ideag¢ao a acao do suicidio, visto
como processos diferentes, que apresentam explicagdes e fatores de riscos separados.
Além disso, a compreensao do suicidio € pautada por trés conceitos centrais como o
pertencimento frustrado, a percepg¢ao de ser um fardo e a capacidade para o suicidio.

De acordo com a teoria, em um primeiro momento o pertencimento frustrado
combinado a altos niveis de percepcao de ser um fardo e desesperanca quanto a essas
situagoes, levariam o sujeito a produzir pensamentos ou desejos sobre a morte. Enquanto
alta capacidade adquirida para o suicidio, por meio de habituagéo a dor e ao medo da morte,
estaria relacionada a tentativas de suicidio potencialmente letais (Van Order et al., 2010).
Portanto, a identificagdo e intervencédo precoces sdo essenciais para reduzir o risco de
suicidio entre os bombeiros militares, considerando os estressores e a teoria interpessoal
do suicidio.

E relagdo a isso, a exposi¢cao continua a situagdes de risco, dor fisica e violéncia pode
ao longo do tempo, aumentar a capacidade desses profissionais para o comportamento
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suicida, ao mesmo tempo, o isolamento social e a percepc¢ao de ser um fardo sao agravados
pelas situacdes de estresse ocupacional e por uma cultura organizacional que desencoraja
a busca desses profissionais por ajuda.

Portanto, é crucial que politicas de prevencao ao suicidio entre profissionais da
segurancga publica sejam implementadas de forma abrangente e eficaz. O desenvolvimento
de programas de apoio psicossocial, aliado a criagdo de uma cultura organizacional mais
inclusiva e sensivel as questdes de saude mental, pode promover um ambiente de trabalho
mais seguro e acolhedor.

A compreensao do suicidio, a luz da teoria interpessoal, refor¢ga a importancia de
intervencgdes oportunas, que considerem os estressores ocupacionais e a necessidade de
garantir o bem-estar emocional daqueles que dedicam suas vidas a protegao da sociedade.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os bombeiros militares séo profissionais que enfrentam cotidianamente situagdes de
alto estresse e eventos potencialmente traumaticos, como resgates, desastres e ocorréncias
de risco extremo, na qual esse cenario os torna suscetiveis e geram impactos profundos na
saude mental e no seu bem-estar.

A Psicodinamica do Trabalho contribui para compreender como as condi¢des laborais,
o sofrimento e os mecanismos de defesa impactam a saude mental desses profissionais.
Por sua vez, a Teoria Interpessoal do Suicidio ajuda a identificar fatores individuais, como
o isolamento social e a percepcao de ser um fardo, que podem intensificar os riscos e
culminar em ideacao ou tentativas de suicidio.

Diante do exposto, torna-se essencial que estratégias de prevengcdo e promogao
da saude mental sejam implementadas nas corporagdes, visto que essas agdes, além de
preservar e fortalecer a saude mental dos bombeiros militares, desempenham um papel
essencial na promog¢ao de um ambiente de trabalho saudavel e acolhedor.
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