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RESUMO

LACERDA, Alex dos Santos. CondicGes e Organizacdo do Trabalho: o caso dos
bombeiros do servico de atendimento pré-hospitalar mdvel. 2022. 76f. Dissertacdo
(Mestrado em Seguranca Puablica). Programa de Pos-Graduacdo em Seguranca Publica.
Instituto de Filosofia e Ciéncias Humanas. Universidade Federal do Pard, Belém, Par, Brasil,
2022,

Introducdo/importancia: A boa condicdo e a organizacdo do trabalho de um ¢rgdo da
Seguranca Puablica sdo fundamentais para o correto atendimento a sociedade, podendo ser
fator de vida ou morte de um cidaddo que eventualmente precise desses servicos. Um
adequado planejamento orcamentéario, visando a melhoria das condi¢des de trabalho, e um
bom planejamento estratégico, para construir uma organizacdo do trabalho eficiente, sdo o
caminho a ser seguido pelos gestores dessas areas. Objetivo: Esta dissertacdo tem como
objetivo investigar a percep¢do do bombeiro militar quanto as condicdes e a organizacdo do
trabalho no contexto do servico de atendimento pré-hospitalar mével do Corpo de Bombeiros
Militar do Para, da Regido Metropolitana de Belém, no periodo de janeiro/fevereiro de 2022.
Método: Para atingir esse objetivo, utilizou-se de uma pesquisa de abordagem
qualiquantitativa do tipo descritiva, utilizando-se, para o procedimento técnico, levantamento
(survey), no qual 32 bombeiros militares, que participam do servico de Atendimento Pré-
hospitalar Movel de unidades bombeiros militares do Corpo de Bombeiros Militar do Para, da
Regido Metropolitana de Belém, responderam a um questionario contendo perguntas fechadas
e abertas. Resultados: Por meio da analise dos dados e da elaboracdo de dois artigos
cientificos, evidenciou-se que 0s bombeiros percebem, sobre as condi¢bes de trabalho,
questdes relacionadas diretamente ao atendimento ao publico, como auséncia de
equipamentos e materiais diversos. Destacou-se, ainda, a necessidade de uma estrutura de
desinfeccédo e esterilizacdo de materiais e que, de modo geral, as condigdes encontram-se
avaliadas como “regular”. Sobre a organizagdo, os socorristas classificaram a jornada de
trabalho e a quantidade de efetivo como “regular” ou “ruim”. Evidenciou-se, também, a visdo
referente a auséncia de atribuicoes especificas para o servigo e a ma qualidade na formacéao do
socorrista que, no ambito do CBMPA, nédo apresenta 0 mesmo padrdo de grade curricular do
Regulamento Nacional de Urgéncia e Emergéncia. Conclusao: Por tudo isso, depreende-se
que, na percepcdo dos bombeiros militares, ha grande espaco para melhorias tanto nas
condi¢cdes quanto na organizacdo do trabalho, que eles compreendem que essas acdes
demandam atitudes da gestéo para alterar a realidade atual, sendo que a maior preocupacgéo do
bombeiro esta relacionada diretamente a eficiéncia do atendimento e ao cumprimento da
entrega do servico ao cidaddo. O desenvolvimento dessas areas requer uma gestdo
participativa, no sentido de ouvir diretamente as necessidades vinda dos bombeiros e, ainda,
considerado como parte da organizacdo, a formacdo padronizada, a nivel nacional, pode
alavancar o conhecimento técnico do socorrista, aprimorando mais ainda sua organizagéo.

Palavras chave: Socorrista; Militar; Pré-hospitalar; Educagdo em urgéncia.



LACERDA, Alex dos Santos. The condition and organization of work: the case of
firefighters in the mobile pre-hospital care service. 2022. 76f. Thesis (Master’s program in
Public Security). Graduate Course Program in Public Security. Institute of Philosophy and
Human Sciences. Universidade Federal do Para, Belém, Pard, Brasil, 2022.

Introduction: The good condition and organization of work of an agency of the Public
Security are fundamental for the correct service to society and it can be a matter of life or
death to the citizen who eventually needs these treatment. An adequate budget planning,
aiming to improve the working conditions, and a good strategic planning, to build an efficient
organization of work, are the path to be followed by the managers of these areas. Objective:
This thesis aims to investigate the perception of the military firefighter about the conditions
and organization of work in the context of the pre-hospital care service in the mobile hospital
of the Military Fire Brigade of Para, in the Metropolitan Region of Belém, in the period of
January to February, 2022. Methods: To achieve the objective, a qualitative-quantitative and
descriptive research was used, applying, for the technical procedure, a survey, which 32
military firefighters, who take part in the mobile pre-hospital care service of military fire units
of the Military Fire Brigade of Para, in the Metropolitan Region of Belém, answered a
questionnaire containing closed and open questions. Results: Through the data analysis and
during the elaboration of two scientific articles, it was evidenced that the firefighters perceive,
about the working conditions, some issues are directly related to customer service, like the
absence of miscellaneouns equipment and materials. It was also highlighted the need of a
disinfection and sterilization structure to the materials and, in general, the working condition
is rated as “regular”. About the organization, the rescuers classified the working hours and the
amount of staff as “regular” or “poor”. It was also evidenced that the view regarding the
absence of specific attributions for the service and the poor quality in the training of the
rescuer who, within the scope of the Military Fire Brigade of Par4, does not present the same
curriculum standard as the National Urgency and Emergency Regulation. Conclusion: For all
these reasons, it appears, in the perception of the military firefighters, there is room for
improvement in the conditions as in the working organization, that they understand that these
actions demands management attitudes to modify the current reality, since the firefighter’s
biggest concern is directly related to the efficiency and the fulfillment of the service delivered
to the citizen. The development of these areas requires participative management, in the effort
to listen directly the needs coming from the firefighters and, still, seeing, as part of the
organization, how the standardized training in the national level can boost the rescuer’s
technical knowledge, further improving your organization.

Keywords: Rescuer; Military; Pre-hospital care; Urgency education.
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CAPITULO 1 - CONSIDERACOES GERAIS
1.1 Introducéo

A atividade profissional, em geral, requer uma analise de risco a integridade do
trabalhador, considerando suas atividades ou operacdes perigosas. Analisando o banco de
dados de dissertacGes do Programa de Pos-Graduacdo em Seguranga Publica da Universidade
Federal do Pard (UFPA), ndo sdo encontrados muitos estudos em que o local de trabalho dos
profissionais da seguranca publica é avaliado.

A Constituicao Federativa do Brasil apresenta, em seu capitulo trés, artigo 144, a funcéo
precipua a ser exercida pelos 6rgaos que compde a seguranca publica: “preservacdo da ordem
publica e da incolumidade das pessoas e do patriménio” (BRASIL, 1988, p.90). Dentre esses
Orgdos, para o presente estudo, destaca-se o Corpo de Bombeiros Militar, que é definido como
forca auxiliar do Exército, subordinando-se aos governadores dos estados, do Distrito Federal
e dos territorios.

Em consonancia com a missdo definida na Constituicdo Federal, os estados definem,
por meio de suas Constituicdes Estaduais, as atribuicBes dos 6rgdos de seguranca sob sua
subordinacdo. Para a atividade de bombeiro militar, tratada nesta pesquisa, tais atribui¢fes sdo
apresentadas no artigo 200 da Constituicdo Estadual do Para, organizadas com base na
hierarquia e disciplina militares, subordinando-se diretamente ao Governador do estado. O
bombeiro militar deve executar, assim, servi¢cos de prevencédo e extin¢ao de incéndios, socorro
de emergéncia, pericia em local de incéndio, protecdo balnearia por guarda vidas, prevencao
de acidentes e incéndios na orla maritima e fluvial, protecdo e prevencdo contra incéndio
florestal, atividades de defesa civil e atividades técnico-cientificas inerentes ao seu campo de
atuacdo (PARA, 1989).

O trajeto da analise do ambiente de trabalho passou, em longos periodos, pela luta da
sobrevivéncia, em que havia cargas excessivas de trabalho; pela luta da saide do corpo, na
qual eram denunciadas as condi¢bes de trabalho; e pelo sofrimento mental, considerado
produto da organizacdo do trabalho (DEJOURS, 1992).

No decorrer desses periodos, a Seguranga Publica também participou dessa trajetoria
passando por diversas transformacdes. No que diz respeito aos bombeiros, antes da criacéo
oficial de um Corpo organizado de Bombeiros Militares no Para, em 1882, ja havia combate a

incéndio, ora realizado por pracas da Policia Militar, grupo, contudo, formado por um corpo



ndo organizado para combater incéndios, com descricdo de equipamentos precarios e
integrantes despreparados (MENEZES, 2007).

Segundo Menezes (2007), com o0 aumento sistematico dos incéndios, as falhas do
servigo nao organizado e o incipiente conhecimento dos homens que o executavam, houve um
aumento da pressdo politica na provincia do Grdo-Pard para criagdo de um Corpo de
Bombeiros. Em 24 de novembro de 1882, cria-se a Companhia de Bombeiros, que j& nasce
independente e autébnoma, subordinada diretamente ao presidente da provincia da época.
Comandada pelo Capitdo Antdnio Verissimo Ivo de Abreu, a Companhia comeca a funcionar

com equipamentos vindos do Rio de janeiro:

um carro de pessoal e material, uma bomba a vapor inglesa da marca Marryweather
& Sons, com capacidade para 500 galdes de 4gua; uma bomba manual vienense com
capacidade para 100 galdes; uma bomba manual inglesa com capacidade para 50
galdes, um aparelho de salvacdo a espiral francés, uma escada com gancho para
assalto, uma escada prolongavel, um paraquedas de lencol inglés, dois tanques de
lona, um dos quais com capacidade para 100 litros, 14 quilos de &cido sulfurico, 28
quilos de bicarbonato de sdédio e demais pecas sobressalentes, incluindo-se
posteriormente um carro pipa e uma carroga de material (MENEZES, 2007, p. 41).

O autor destaca as condigdes iniciais do ambiente de trabalho da Companhia. Estava
sediada, de forma adaptada, nas dependéncias do proprio palacio da presidéncia da provincia,
fato que, consequentemente, levou, sem demora, o Capitdo Antdnio Verissimo a produzir um

relatorio expondo os problemas:

“...penso que sera de conveniéncia publica a transferéncia da atual estagdo (local)
para um prédio melhormente adaptado a formagdo disciplinar das pragas no
exercicio técnico de preparacdo habitual, providéncia esta imprescindivel a
concepg¢do das vantagens e interesse publico de que a instituicdo do mesmo servigo
cogitou... Convém que o Capitdo Comandante da Companhia resida no mesmo
prédio em que ele tenha de funcionar, condigdo que, ndo verificada, determinard
perturbagdes frequentes na realizacdo completa de comparecimento nas estacdes de
incéndio e com a celeridade disciplinada que deve exprimir a superioridade no
servico tecnicamente organizado para aplicacdes excepcionais da mais caracterizada
emergéncia. A indicada transferéncia determinard igualmente a vantagem de ficar o
Pal4dcio da Presidéncia isento dos possiveis inconvenientes que resultardo do
expediente e trabalho efectivo da companhia e da assisténcia necessariamente
constante do pessoal na estagdo independente” (MENEZES, 2007, p. 44).

Observa-se que a gestdo da época citava claramente a necessidade de uma melhoria no
ambiente de trabalho. O objetivo era tanto a ampliacdo do espaco quanto a melhor adaptagédo
da organizacdo da Companhia, sob o quesito de formacéo disciplinar de pracas. Ambas as
necessidades estavam atreladas a vantagens e ao interesse publico.

Conforme Monteiro (2013), as atividades inerentes a profissdo de bombeiro militar

podem levar aos limites em termos de exposicdo a eventos traumaticos. Os bombeiros atuam



na terra, na dgua e até mesmo nas alturas, desenvolvendo acdes que os levam ao cansago
fisico e mental.

Segundo Oliveira, Brito e Oliveira (2018), o bombeiro é reconhecido no meio da
sociedade como um “her6i”, sendo uma das profissbes mais elogiadas. Contudo, esta
realidade ndo condiz com as condig¢Oes de trabalho e de vida desses profissionais. Rigidez
militar, assedio moral, sobrecarga fisica e mental, violéncia, insatisfacdo, sofrimentos e
adoecimento sdo consequéncias recorrentes fruto da organizacéo e das condigdes de trabalho.

A presente pesquisa teve como escopo investigar a condicdo e a organizagdo do trabalho
da guarnicdo dos bombeiros, que em servico de plantdo 24 horas atende chamados de
ocorréncias de atendimento pré-hospitalar movel. Ateve-se, exclusivamente, a Unidade
Bombeiro Militar (UBM), local onde o militar aguarda o acionamento para as ocorréncias,
passando 24 horas alternando-se entre necessidades basicas de alimentacdo e higiene, saida e
retorno para as missdes de Atendimento Pré-Hospitalar Movel (APH).

Diante desse contexto, mostra-se necessario compreendermos o ambiente de trabalho do
bombeiro militar, foco desta pesquisa, para compreendermos o processo de evolucdo desse
ambiente na sociedade contemporanea. Como citado anteriormente, o bombeiro, em seu
universo de trabalho, apresenta-se diante de cenarios diversos, capazes de leva-lo ao limite
fisico e mental. Assim, a sua recuperacdo entre um atendimento e outro passa a ser
indispensavel para que, no decorrer do servigo, o padrdo de atendimento nédo sofra reducéo de
qualidade. Destaca-se, ainda, que um atendimento, em nivel de seguranca publica, realizado
por um agente sobrecarregado, fisica e mentalmente, pode ser fator determinante para a vida
e/ou a morte de uma vitima.

Desse modo, esta dissertacdo apresenta a seguinte estrutura: no primeiro capitulo,
abordam-se as consideracdes gerais da pesquisa, contendo introducéo, justificativa, problema
de pesquisa, revisao de literatura, objetivos geral e especifico e método. No segundo capitulo,
apresenta-se a producdo de dois artigos correlacionados ao tema considerando as coletas
realizadas na pesquisa, bem como discussdo dos resultados com base no referencial teérico
utilizado. No terceiro capitulo, sdo apresentados os produtos e propostas de intervencéo
relacionados ao tema, com um protocolo de agdes na &rea de condicBes e organizagdo do
trabalho no servico de atendimento pré-hospitalar. Por fim, o quarto capitulo contém as

considerac0es finais e recomendacdes para trabalhos futuros.



1.2 Justificativa

As ocorréncias de APHM, em gue os bombeiros militares do CBMPA séo solicitados a
intervir, se ddo, comumente, durante a execugdo operacional, também denominada atividade
fim. Os bombeiros trabalham a céu aberto, sob sol forte, sob chuva, em ambientes fechados
com pouca luminosidade e ventilacdo, em periodos diurnos e/ou noturnos, em regime de
plantbes ou escalas de trabalho com pouco tempo para repouso (BRITO, 2020).

Verifica-se que as ocorréncias de APHM apontam para 0s conceitos de condicdo e de
organizacdao de trabalho, identificadas por Dejour (1992), j& que podem ocorrer em um
ambiente fisico com alteracdo de temperatura, pressdo, barulho, vibracao, irradiacdo, altitude;
em um ambiente quimico contendo produtos manipulados, vapores e gases toxicos, poeiras,
fumacas; ou em ambiente bioldgico contendo virus, bactérias, parasitas, fungos. Ainda, em
um sistema hierarquico, com modalidades de comando, relacbes de poder e questbes de
responsabilidade implicadas.

A condicdo de trabalho e sua organizacdo, para os bombeiros militares, sobretudo os
profissionais que trabalham com os atendimentos de APHM, s&o marcadas por muitas
exigéncias. No geral, essas exigéncias decorrem do pouco tempo para a execugdo das tarefas,
da falta de autonomia para tomada de decisdo ou da auséncia de apoio social adequado; do
sentimento de exaustdo emocional (reducdo de energia) ou do sentimento de esgotamento
fisico e emocional, o que leva o individuo a sentir que estd sendo exigido mais do que
consegue suportar. Ndo é incomum esses profissionais atenderem ocorréncias cujo tempo de
resposta é decisivo para a vida dos individuos vitimados, de modo que o socorro deve ser
prestado sob rigido controle de tempo e com a devida observancia aos protocolos de
atendimento, a qualquer hora do dia (BRITO, 2020).

Considerando o exposto, destaca-se a relevancia pratica-institucional desta pesquisa,
gerando debates sobre as condicGes e sobre a organizacdo do trabalho em que o bombeiro
militar que executa o servico de APHM se encontra, buscando oportunizar conhecimento
desse ambiente para medi-lo e, entdo, transforma-lo.

Esta pesquisa possui também relevancia académica, visto que, por meio das buscas
realizadas no site do Programa de Pds-Graduacdo em Seguranca Publica (PPGSP) da
Universidade Federal do Para (UFPA), apenas trés trabalhos sobre a temética condi¢des de
trabalho na &rea da seguranca publica foram encontrados, os quais estdo relacionados no

Quadro 1, a seguir.



Quadro 1. Relacéo das dissertaces do Programa de Pds-graduacdo em Seguranca Publica, do
Instituto de Filosofia e Ciéncias Humanas, da UFPA, a partir da identificacdo do tema
condicdes de trabalho no ambito da seguranca publica nos anos de 2011 a 2018.

Investiga
Ano de Dissertacdes com a condicdes de
Turma N Tematica CondicGes Autor Orientador trabalho no
Publicacéo A
de Trabalho ambito dos
Bombeiros
Profé Dra..
ocamerone | e | Adr: |
2012 2015 penitencirio no estado d%l;:(:é?s Bittencourt Né&o
do Para Pires Chaves
A Percepcéo do Stress | Alyne Giselle | Prof. Dr. Jaime
2013 2016 sob o Olhar dos Camelo Luiz Cunha de Sim
Bombeiros Militares Louzeiro Souza
O Batalhdo de Policia de Prof. Dr. Clay
Choque do Estado do Albernando g
4 Ali Anderson
2013 2016 Para.CUn:ja} Qnal(ljse das Monteiro da N&o
onaicoes de Silva Nunes Chagas
Precariedade do
Profissional de Choque

Fonte: Elaborado pelo autor, 2020.

No Quadro 1, observa-se também que, das trés pesquisas encontradas, apenas uma
delas relaciona-se a atividade de bombeiro militar, sendo os demais estudos sobre a Policia
Militar, érgdo que, apesar de fazer parte da seguranca publica tanto quanto o Corpo de

Bombeiros, desempenha atividades completamente distintas deste.
1.3 Problema de pesquisa

Como foi apresentado, apds a criacdo do Corpo de Bombeiros Militar do Para, no
periodo de 1882 até 1986, os bombeiros trabalhavam em instalaces precérias e improvisadas
nas dependéncias do paléacio do governo.

Sabe-se que, a partir da existéncia de uma corporacdo de bombeiro organizada, novas
perspectivas de condicdo e de organizagdo do trabalho do bombeiro militar véo surgindo.
Com 140 anos de existéncia completados em 24 de novembro de 2021, a corporagdo possul,
atualmente, independéncia para planejar e executar o orcamento disponibilizado. Dessa
forma, sabendo que o servigo de Atendimento Pré-Hospitalar Mdével do CBMPA ¢é, conforme
as estatisticas da corporacdo, o que mais demanda acGes dos bombeiros, esta pesquisa

investiga o seguinte problema:



Qual a percepcdo do bombeiro que executa o servico de Atendimento Pré-Hospitalar
Movel quanto a sua condicdo e a organizacdo do trabalho dentro da unidade bombeiro

militar?

1.4 Revisao da literatura

Procura-se, com essa revisao da literatura, identificar autores que publicaram pesquisas
semelhantes a esta e contextualizar o que ja foi publicado sobre o tema abordado, bem como
suas lacunas (PRODANOYV; FREITAS, 2013).

Utilizou-se um método de busca especifica com definicdo de descritores em bibliotecas
virtuais gratuitas e de acesso livre, contendo critérios de inclusdo para periddicos nacionais €

internacionais.

1.4.1 Atividade dos Bombeiros

Entende-se que o trabalho de um bombeiro esta atrelado as necessidades da sociedade,
onde ocorrem acdes sejam elas decorridas de desastres naturais ou provocadas pelo homem
(SOUZA; PRADO; SOUSA, 2020).

O trabalho do bombeiro também possui natureza ligada a seguranca publica, prevista na
Constituicdo, que estabelece a seguranca publica como dever do Estado e direito e
responsabilidade de todos os cidad&os, incluindo os Bombeiros como érgéo participe de tal
atribuicdo. Essa instituicdo tem como misséo base a preservacdo da vida, do meio ambiente e
do patrimdnio de toda sociedade (NUNES; FONTANA, 2013).

Os servigos de APH sdo atendimentos que se destacam no CBMPA pelo expressivo
nimero de agles anuais, conforme se verifica no Grafico 1, abaixo, e pelo nivel de
interferéncia direta na vida das pessoas. Trata-se de um servi¢o que, ao ser acionado, procura
alcancar de forma precoce um cidaddo que apresenta estado de agravo de saude, seja de
natureza clinica, cirdrgica, traumatica ou psiquiatrica, que possa levar a pessoa a sofrimento,
sequelas ou a morte, necessitando de atendimento e/ou transporte adequado até um servico de
saude (BRASIL, 2002).



Grafico 1. Quantidade de atendimentos de emergéncia
prestados ao cidaddo, no Estado do Para, pelo Corpo de
Bombeiros Militar no periodo de janeiro a agosto de 2021.
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Fonte: PARA, 2021.

Para 0 CBMPA, o servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mével (APHM) ¢é realizado
por profissionais com qualificacdo especifica, conhecidos na corporacdo por “bombeiros
socorristas”, que atendem 16 tipos/categorias de ocorréncias: realizacdo de transporte de
acidentados, colisdo automével com moto, resgate de transporte clinico, queda de moto,
atropelamento de pedestre, atropelamento de ciclistas, colisdo moto com moto, acidentes com
animais peconhentos, capotamento de veiculos, colisdo com anteparos, agressdo com arma de
fogo, agressdo fisica, atague de animal, intoxicacao diversa, parturiente e tentativa de suicidio
(PARA, 2020).

Percebe-se, pelos tipos de ocorréncias atendidas pelo bombeiro socorrista, que este
profissional necessita de um perfil adequado para exercer tal funcdo. Ter um bombeiro
equilibrado profissionalmente entre a técnica, a ética e o lado emocional (considerando a
carga humanitaria e emocional presentes na prestacdo de tais atendimentos) e fator
significativo para recuperacdo eficiente das vitimas. Assim, diante das dificuldades de um
atendimento e suas frustracbes, até mesmo referentes aos recursos disponibilizados para a
prestacdo do servigo, 0 socorrista deve estar equilibrado emocionalmente para evitar um caos
maior (SANTOS, 2018).

1.4.2 Condigdes de trabalho
Conforme Guérin et al (2001) a expressao “condi¢des de trabalho” faz parte de uma das

realidades da complexa definicdo do termo “trabalho”, que abrange, além das condicdes de

trabalho, outras duas designacOes: a atividade propriamente dita do trabalho e os seus



resultados. Para os autores, essa expressdo reflete, principalmente, as condi¢des técnicas e
operacionais do trabalho, mas para melhor compreensdo dela, sua anélise ndo pode ignorar
totalmente as outras duas designacdes.

Dejours (1992) destaca que, no periodo de 1914 a 1968, o tema condigdes de trabalho
passou a ser pauta das reivindicacfes da classe operéria que, a partir de entdo, quando no
periodo de guerras, a luta do trabalhador era pela sobrevivéncia nos péatios industriais, passou,
neste novo periodo, a ser a luta pela satde do corpo. “Melhoria das condi¢des de trabalho” era

a nova palavra de ordem. Para o autor, condicdo de trabalho deve ser entendida por:

ambiente fisico (temperatura, pressdo, barulho, vibragdo, irradiagdo, altitude e etc.),
ambiente quimico (produtos manipulados, vapores e gases toxicos, poeiras, fumacas
etc.), o ambiente bioldgico (virus, bactérias, parasitas, fungos), as condi¢cdes de
higiene, de seguranca, e as caracteristicas antropométricas do posto de trabalho
(DEJOURS, 1992, p.25).

Segundo Oliveira, Brito e Oliveira (2018), os bombeiros sdo vistos como herdis, sempre
prontos a salvar vidas, e observados com a lente de cuidadores do outro. Contudo, pouco sao
observados como aqueles que precisam de cuidados. Na referida pesquisa, 0s autores
constataram que, no servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mdvel do Corpo de Bombeiros
do Rio de janeiro, o grande numero de atendimentos dessa natureza, aliado as precarias
condicBes de trabalho, gerou altos indices de insatisfacdo, sofrimento e adoecimento de
militares.

Ainda foi identificada, por meio de relatos de bombeiros, informaces sobre a
precariedade nas condicGes de trabalho, 0 que desperta necessidade de atencdo nessa area.
Profissionais afirmaram estar sob péssimas condi¢cdes de trabalho, sem descanso e nem
condic@es de realizar necessidades basicas de alimentagéo e higiene.

Cunha et al (2019) considera que o estresse e a infraestrutura insuficiente interferem
diretamente na qualidade do servico prestado ao cidaddo, comprometendo, inclusive, a saude
do profissional da area.

Oliveira et al (2018), ao pesquisarem sobre o tema, destacam que a atividade dos
bombeiros é uma das profissdes que mais enfrentam condigdes adversas no trabalho. S&o
exigidos intenso esforgo fisico, precisdo e acdo rapida, de maneira que uma falha pode gerar

risco de morte. Dessa forma, compreender esses profissionais pode promover melhorias



laborais no ambiente psicossocial, na promocdo da salde e no seu desenvolvimento no
trabalho.

De acordo com Nunes e Fontana (2013), os bombeiros possuem atribuicdes voltadas a
preservacdo da vida e, para o cumprimento desta missdo, sdo expostos a riscos inerentes a
profissdo, como ruidos e temperaturas extremas, exposi¢cdo a microrganismos, contato com

sangue e exposicao quimica.

Ha também os riscos mecanicos e de acidentes, oriundos da falta de protecdo do
trabalhador, do arranjo fisico e de ordem e limpeza deficientes no ambiente de
trabalho, da sinalizagéo precéria e outros que podem levar aos acidentes do trabalho,
além dos ergondmicos e psicossociais, procedentes da desorganizacdo do trabalho,
como locais mal adaptados para as acfes a que se destinam mas condi¢des de
iluminacdo, ventilagdo e conforto, bem como o trabalho em turnos noturnos e
excessivo ritmo de trabalho (NUNES; FONTANA, 2013 p.1).

Ainda para esta pesquisa, observou-se que, para os sujeitos pesquisados, boas condigdes
de trabalho séo sugeridas como preditivos de boa qualidade de vida.

Observa-se que, conforme Mata, Pires e Bonfatti (2017), a precariedade do local de
trabalho € um problema social. Trata-se, entdo, de uma parcela do problema da satde do
trabalhador. A violacéo dos direitos de dignidade no trabalho configura-se, dessa forma, como
uma mola propulsora negativa que impacta diretamente a saude do trabalhador.

1.4.3 Organizacdo do trabalho

Segundo Dejours (1992), organizacdo do trabalho indica, principalmente, a divisdo do
trabalho, o contetdo da tarefa, o sistema hierarquico, as modalidades de comando, as relacdes
de poder e as questdes de responsabilidades.

Ainda conforme esse autor, a organizagdo do trabalho, se rigida e imposta pela chefia,
em alguns casos, pode promover um choque entre a acdo operacional favoravel e esponténea
do trabalhador e a organizagdo propriamente dita. Esse choque pode comprometer
imediatamente o equilibrio psicossomatico do individuo.

Souza, Prado e Sousa (2020) apontam que o trabalhador da area de seguranca publica
estd exposto a questdes estressantes por natureza e sendo colocado, continuamente, em estado

de tensé&o, risco e violéncia. Nesse estudo, constatou-se que, dentro do grupo pesquisado, um
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fato gerador de estresse entre 0s bombeiros, dentro da organizacdo do trabalho, é a méa gestao
de comando e o nimero reduzido de soldados para executar um servico.

Oliveira et al. (2018) apresentam que o debate sobre a organizacdo do trabalho no
servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mdvel dos bombeiros, no grupo por eles estudado,
inclui aspectos como hierarquia, subordinacao, assédio e penalidades. Desvenda-se, por meio
da pesquisa dos autores, que a rigidez militar, o assédio moral e as sobrecargas fisica e mental
promovem, em uma das profissbes mais bem reconhecidas da sociedade, adoecimento,
insatisfacdo e sofrimentos, motivados pela organizacao do trabalho a eles colocada.

Oliveira e Oliveira (2020) apontam, no que se refere a organizacao do trabalho, alguns
fatores principais que promovem desestabilizagdo e sofrimento nos trabalhos dos bombeiros

socorristas, dentre os quais encontram-se:

modelo da organizacgéo militar, vinculagdo GSE-SAMU; auséncia de autonomia e de
espacos de escuta e de fala; sobrecarga de trabalho; desvios de fungdo; presséo;
rigidez militar; medo; agressdes verbais; punicdes injustificadas; violéncia; e
auséncia de liberdade criativa (OLIVEIRA; OLIVEIRA, 2020 p. 15).

Segundo Lima et al (2011), os servicos de emergéncia vém crescendo em grandes centros
urbanos, sendo que esse tipo de atividade requer prontiddo e atendimento imediato, o que gera

ritmo intenso e sobrecarga de trabalho aos profissionais envolvidos.

1.5 Objetivos

1.5.1 Geral

Investigar a percepcdo dos bombeiros militares quanto as condicbes e quanto a
organizagdo de trabalho no contexto do servico de Atendimento Pré-Hospitalar Movel
(APHM) do Corpo de Bombeiros Militar do Pard (CBMPA) da Regido Metropolitana de
Belém (RMB).

1.5.2 Especificos
Com os objetivos especificos tém-se:

- Analisar como os bombeiros avaliam as condi¢cfes de trabalho das unidades de bombeiros

militares que executam servicos de APHM;
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- Analisar a percepcdo dos bombeiros sobre a organizagdo do servigo dos socorristas do
CBMPA e a sua qualificagdo técnica;

- Identificar os principais problemas enfrentados pelos socorristas em relacdo as condigdes e a

organizacéo do trabalho.

1.6 Hipotese

A hipétese deste estudo € que as condi¢des e a organizacdo do trabalho, no servico de
Atendimento Pré-Hospitalar Movel, sdo consideradas inadequadas pelos socorristas, sendo
que, dos eventuais problemas encontrados, 0s mais sérios estdo relacionados as condicfes do
trabalho, onde estdo incluidos o ambiente e os materiais de servi¢o. Ainda, que, para 0S
socorristas, esses problemas estdo relacionados a auséncia de gestdo estratégica da

corporagao.

1.7 Método

Gil (2008) define que, para um estudo ser percebido como cientifico, é necessario
compreender as suas técnicas operacionais e alcancar a possibilidade de verifica-las. Dessa
forma, o método utilizado no presente estudo seguiu passos especificos que caracterizam uma
pesquisa empirica, sendo eles: i. Natureza de pesquisa, ii. Locus, iii. Participantes, iv.
Procedimentos de coleta e procedimentos éticos e v. Analise de dados. Cada elemento contou
com informagdes pormenorizadas dos procedimentos adotados e com possibilidades de
reproducéo e verificacdo por outros pesquisadores. Esses elementos sdo apresentados, um a

um, a partir daqui.

1.7.1 Natureza da pesquisa

No desenvolvimento deste estudo, foi adotada uma abordagem qualiquantitativa. O
carater quantitativo encontra-se nos métodos matematicos de definicdo de populacdo, de
amostras, nas analises de resultados estatisticos e numéricos. O carater qualitativo, por sua
vez, apresenta-se na analise das respostas do grupo pesquisado, permitindo tragar parametros
de comportamento e de coletividade (MIGUEL, 2015).

Este estudo apresenta-se como uma pesquisa aplicada por sua capacidade de produzir

consequéncias praticas capazes de alterar a realidade das circunstancias encontradas no
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desenvolvimento deste trabalho. No que se refere aos objetivos, mostra-se como uma pesquisa
descritiva, ja que se propde a adotar procedimentos que irdo descrever caracteristicas de uma
determinada populagdo, bem como relacionar variaveis e adotar métodos padronizados de
coleta, tendo como preocupacéo principal a atuacdo pratica (GIL, 2008).

Em seu delineamento, considerando que a fonte principal de dados s&o os bombeiros
militares, o levantamento (survey) foi uma etapa da metodologia utilizada. Por meio de
questionarios, diretamente aplicados a populacdo investigada, buscou-se conhecer a realidade
com menos subjetividade. Esse elemento da metodologia também torna possivel quantificar
0s resultados, por meio de tabelas e graficos, e produzir correlagées com seus resultados (GIL,
2008).

1.7.2 Locus da pesquisa

Para a realizacdo da coleta de dados deste estudo, foram delimitados quartéis do Corpo
de Bombeiros Militar do Para localizados na Regido Metropolitana de Belém (RMB), no
periodo de janeiro a fevereiro de 2022. As regides metropolitanas foram criadas por Lei
Federal Complementar, que a partir da incumbéncia dos Estados, objetivou alcancar
planejamento, gestdo e execucdo das funcbes publicas de interesse comum na regido, e a
RMB teve sua ampliacdo para além dos municipios de Belém e Ananindeua, sendo
constituida também por Marituba, Benevides, Santa Béarbara, Castanhal e Santa Izabel. A
RMB ¢, atualmente, a regido do Pard que mais atende ocorréncias de atendimento pré-
hospitalar pelo CBMPA.

Os quartéis da RMB possuem jurisdi¢do sobre uma area de extensdo total de 3.570 km2,
com municipios formando espacos geograficos com taxa de urbanizacéo de 97,62% (IDESP,
2013).

Para alcancar o numero delimitado dos quartéis da RMB que participaram deste estudo,
utilizou-se como critério de inclusdo a existéncia de, no minimo, a seguinte estrutura na
Unidade Bombeiro Militar (UBM): i. Possuir o servigo de Atendimento Pré-Hospitalar Movel
executado por uma viatura de resgate do CBMPA e ii. Ter alojamentos disponiveis para o
recurso humano, em regime de plantdo, no servigo pré-hospitalar movel.

Aplicados os critérios, a partir da figura 1 podem-se observar existéncia de oito quartéis
selecionados na RMB: no municipio de Belém, foram selecionados o 1° Grupamento
Bombeiro Militar (GBM), localizado no bairro Cremacéo; o 30° GBM, no bairro Val-de-cées;

0 26° GBM, no distrito de Icoaraci; e 0 20° GBM, no distrito de Mosqueiro. No municipio de
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Ananindeua, 0 3° GBM, localizado no bairro Coqueiro. No municipio de Marituba, o 25°
GBM, localizado no bairro Decouville. No municipio de Santa lzabel, 0 12° GBM, localizado
no bairro Santa Terezinha. No municipio de Castanhal, por fim, foi selecionado o 2° GBM,
localizado no bairro Pirapora. Dessa forma, foram representados cerca de 80% dos quartéis

dos bombeiros estruturados na referida regido.

Figura 1: Quantidade de quartéis do CBMPA, que possuem servico de Atendimento Pré-
hospitalar Movel, distribuidos na Regido Metropolitana de Belém em fevereiro de 2022.
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Data: Fevereiro, 2022
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2022.

1.7.3 Participantes

Com as informacGes coletadas pelo sistema de assentamento do Corpo de Bombeiros

Militar, por meio do Sistema de Atendimento de Resgate em Emergéncia (SARE), que
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gerencia o recurso humano do servico de APHM, observou-se que sdo aproximadamente 86
socorristas em regime de plantdo 24 horas, por més, na Regido Metropolitana de Belém,

conforme se verifica, a seguir, na Tabela 1.

Tabela 1: Quantidade de pracas, combatentes e condutores
que participam do servico de APHM, nos quartéis do
CBMPA, na RMB, em janeiro de 2022.

UBM Municipio Quantidade

1°GBM Belém 10
30°GBM Belém 11
26°GBM Belém 10
20°GBM Belém 10
3°GBM Ananindeua 12
25°GBM Marituba 10
12°GBM Santa Izabel 13
2°GBM Castanhal 10

TOTAL 86

Fonte: Elaborado pelo autor, 2022.

Com base nessa informacao, foi possivel calcular a quantidade necessaria de bombeiros
militares para compor esta pesquisa. Foram utilizados como critérios de exclusdo da pesquisa:
i. Bombeiros militares que ndo participam do servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mével e
ii. Bombeiros militares afastados do servico ativo por férias, licencas e/ou atestados médicos.

Dois critérios de inclusdo foram adotados, conforme Figura 2:

Figura 2: Fluxo de critérios de inclusdo para definir
participantes da pesquisa.
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2022.
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Considerando estas informag@es a amostra ficou constituida em 70 bombeiros militares.

O tamanho da amostra foi calculado por meio da seguinte equacao,
Nxn°
n=\——-—o
N+n

Onde N é o numero total de bombeiros militares que tiram o servico de APHM na

Regido Metropolitano de Belém, n° é a estimativa inicial do tamanho da amostra obtido pela
formulan® = Ei Adotando erro amostral toleravel de 5% (0,05) (BARBETTA, 2012).

O estudo foi realizado com os bombeiros militares, dentro do espaco amostral, que
confirmaram sua participacdo aceitando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (cf. Apéndice A). Devido a corporacdo possuir um gestdo militar, destaca-se a
dificuldade em alcancar o tamanho do valor amostral definido para a pesquisa. Alguns nao se
sentiram a vontade em preencher o TCLE com seus dados e outros temeram ser uma pesquisa
da alta administracdo da corporacdo, e que poderia gerar desconforto dependendo das
alternativas escolhidas. Ressalta-se que no cotidiano de uma administracdo militar, ndo é
comum pesquisas realizadas diretamente com o recurso humano com intuito de avaliar
condicdes e organizacdo do trabalho, o que gera ainda mais desconfianca sobre o sigilo da

pesquisa.
1.7.4 Procedimento de coleta e procedimentos éticos

Com a devida autorizacdo do gestor do CBMPA, o comandante geral da corporacéo,
optou-se por realizar a coleta de modo remoto, para evitar 0 contagio e propagacao do virus
SARS-COV-2, que, na ocasido, o Corpo de Bombeiros esteve combatendo ativamente em
todo o periodo da pandemia. As instrucBes e indicacOes foram repassadas aos participantes
via aplicativo de mensagem instantanea WhatsApp diretamente pelo pesquisador. Aplicou-se
0 questionario por meio da ferramenta de formulario online do Google diretamente ao publico
participante (cf. Apéndice B).

O formulario online apresentou uma descricdo, informando o objetivo da pesquisa, e 0
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), cuja marcagdo era obrigatoria para o
prosseguimento as perguntas.

O questionario foi repassado ao nimero maximo de bombeiros militares que executam
0 servico de Atendimento Pré-Hospitalar Movel na Regido Metropolitana de Belem e

continha as seguintes se¢des: i. TCLE, ii. Dados do militar e iii. Questionario.
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Para alcancar um padrédo de avaliacdo nas respostas e uma maior facilidade no
processamento, foram elaboradas questdes fechadas cujas opcOes de resposta/avaliagdo eram:
“Muito ruim”, “Ruim”, Regular”, “bom” e “Muito Bom”.

Diante das limitagdes que envolvem as questdes fechadas, foi aberto um campo livre,
ndo obrigatorio, para que o participante redigisse uma resposta livre, que considerasse
importante sobre qualquer questionamento realizado de forma fechada na respectiva pergunta.

1.7.5 Analise de Dados

Por meio de uma analise exploratoria, esta pesquisa buscou, utilizando-se de técnicas de
tratamento de dados, identificar informagdes que demonstrassem proximidade e familiaridade
com o problema abordado. Essas técnicas possibilitaram a construcdo de tabelas e gréficos
para facilitar a compreensdo e a visualizacdo dos dados coletados e, posteriormente,
fundamentacbes matematicas e inferéncias estatisticas foram consultadas para conhecer mais
sobre o fendmeno estudado (CARVAJAL; CUNHA; PINHEIRO; GOMES, 2015).

As respostas fechadas dos questionarios forneceram os dados quantitativos que foram
organizados em planilha eletronica. As linhas apresentaram as perguntas, enquanto, nas
colunas, constavam os “valores” escolhidos pelos participantes.

A anélise qualitativa deu-se de acordo com o preenchimento do campo livre e opcional
disponivel em cada uma das perguntas do questionario. As respostas submetidas no referido
campo foram organizadas em tabelas, sem a identificacdo do autor. Essas respostas livres
passaram por andlise de contetdo e foram incluidas em uma das seguintes categorias: i.
Condicgoes de trabalho e ii. Organizacdo do trabalho. Agrupadas em semelhanca semantica,
em planilha eletronica, as respostas livres possibilitaram andlises e inferéncias (BARDIN,
1977).



17

CAPITULO 2 - ARTIGOS CIENTIFICOS

2.1 Artigo cientifico 1

ISSN: 2230-9926

RESEARCH ARTICLE

Available online ar httpewww journalijdr. com

1JDR

International Journal of Development Research
Val 12, Issue, 01, pp. 53382-53385, Jannary, 2022
brtps:iidel.orgll 0371 18Hjdr 2376201, 2022

OPEN ACCESS

FORMACAO EM ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL DO BOMBEIRO MILITAR: UM

ESTUDO COMPARATIVE

Alex dos Santos Lacerdal”’, Simone Souza da Costa SilvaZ, Rodolfo Gomes do Nascimento?

and Andréa Bittencourt Pires Chaves+

IMestrando em Seguranca Piblica Pelo Programa de Pos-Graduacio em Seguranca Piblica da Universidade
2Federal do Pard (UFPA) - Brasil 2Doutora em Psicologia pela Universidade de Brasilia (UNB) - Brasil
3Pos-doutorando Pelo Programa de Pos-Graduacio em Teoria e Pesguisa do Comportamento (UFPA)

4Doutora em Desenvolvimento Sustentivel do Trépico Umido pela Universidade Federal do Para (UFPA) -

Brasil

ARTICLE INFO

ABSTRACT

Article History:

Received 08™ October, 2021
Received in revised form

26" November, 2021

Accepted 10® December, 2021
Published online 30% January, 2022

Key Waords:
Atendimento Pré-Hospitalar,

Girade Curricular,
Bombeiros Militares,

b mwn:ﬁ'ng anthor:

A drea de atendimento pré-hospitalar constitui uma parte imponante na assisténcia a spide ¢ com
0 crescimento do nimero de acidentes, violéncia urbana e sobrecarga da rede assistencial,
aperfeigoar esta area toma-se smonimo de salvar vidas.() objetivo deste estudo foi comparar a
formagio de Atendimento pré-hospitalar movel (APHM) por meio de grades cumiculares,
ahordando carga horaria, nimero de disciplinas e tipos de disciplines. Utilizando-se de uma
abordagem quanti-qualitativa foi comparada as grades curriculares,do Ministério da Saide (MS),
referéncia no assunto, ¢ do Corpo de Bombeiros Militar do Para (CBMPA), que possui a
exccugio do curso de APH regularmente. Coletaram-se os dados dirctamente no site do MS ¢ na
Diretoria de Ensine dos bombeiros. Por meioda estatistica descritivafez-se a tabulago das cargas
horanas ¢ nimeros de disciplings ¢ utilizando a analise de conteddo compararam-se os tipos de
disciplinas. Foi identificado que o curse dos bombeiros possui apenas 50%, aproximadamente, do
nimero de disciplinas definidos pelo M3, mesmo possuindo 65hfa excedente de carga horana.Foi
verificado gque existe apenas uma disciplina com nomenclatura em comum entre as grades
curriculares. Constatou-se que o APHM necessita de integragdo entres aqueles que executam e os
que regulam, acredita-se que desta forma surgirio indicadores comuns ¢ protocolos aperfeigoados
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INTRODUCTION

Vill-plancjamento ¢ coordenagio das mesmas ¢ atividades técnico-
cientificas inerentes a0 seu campo de atnagdo (PARA, 1989).

No decorrer dos anos as atividades dos Bombeiros que pertencem a
seguranga piblica, foir ampliada juridicamente, evoluindo da missio
origindria, que ¢ combater incéndios, para uma série de atribuigbes
divididas em agies de salvamento ¢ prevengdo. Estruturou-se
atualmente em atividedes na drea aquatica, temestre, atividade em
altura ¢ até mesmo fiscalizagics nas cdificagies ¢ arcas de nisco.
(MENEZES, 2007). Mo Brasil os Corpos de Bombeiros militares
possuem suas atribuipies vinculadas a Constitugio  Estadual Mo
Para-Brasil, os bombeiros apresentam as seguintes atnbuigdes: 1-
servipo de prevengdo e extingio de incéndios, de protegdo, busca e
salvamento; [l-socorro de emergéncia; [ll-pericia em local de
incéndio; 1V-protecio balnedria por guarda-vidas; V-prevengdo de
acidentes ¢ incéndios na orla maritma ¢ fluvial; Vi-protecio
prevengdo contra incéndio florestal; Vll-atividades de defesa civil,

Percebe-se que osocorro de emergéncia, alvo deste estudo, ¢ uma
atribuigio do Corpo de Bombeiros Militar do Para (CBMPA)e éonde
s¢ encontra 8 execucio do servigo de Atendimento pré-hospitalar
mavel (APHM). O nivel pré-hospitalar méovel na area da urgéncia é o
servigo que busca alcangar de forma precoce a vitima, apos soffer um
agravo a saide de natureza clinica, cinirgica, traumatica ¢ inclusive
psiquiatrica, capaz de levar o cidadio a obito, assim necessitando de
infervengio ¢ remogdo para wma unidade hospatalar devidamente
integralizada ao Sistema imico de Saude (SUS) (BRASIL, 2002). Das
atribuigies do Corpo de Bombeiros Militar do Pamia atividade de
socorro de emergéncia ¢ responsivel por aproximadamente 63% das
ocoméncias atendidas pela corporagdo, ficando o servigo de extingio
de incéndio com 16% e a soma das demais atmbuighes com 21%.
(PARA, 2020).
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Verifica-se que o APHM ¢ o servigo mais atendido pelo CBMPA ¢
para compreender a complexidade exigida na tomada de decisio de
um socorrista, ¢ possivel identificar pelo sistema de cadastro de
ocorréncia dos Bombeiros (SISCOB) do Pard, as diversas tipologias
de agdes nesta drea como: acidente de trinsito (colis3o entre veiculos,
atropelamentos, colisiio entre veiculos e estruturas), acidentes
domésticos, acidentes em via piblica, e acidentes em ambiente de
tabalho. Considerandoas intervengbes em  nivel pré-hospitalar
cadastradas pelo SISCOBsugere-se que o bombeiro militardeva
possuir conhecimentos para atender inimeras varidveis introduzidas
nas miltiplas tipologias identificadas. No contexto atual da formagio
do APHM, no Brasil, estas urgéncias nfio sdo especialidades médicas
ou de enfermagem, ¢ nos cursos de graduacdo sdo trabalhadas de
maneira incipiente. Hi tambémgrande quantidade de capacitacdo no
setor privado, contudo ndo utilizam uma padronizagio curricular de
contelido, de carga horina e ndo integram a realidade do SUS.
(BRASIL, 2002). No Estado do Pari a formaglo dos agentes
pablicos, bombeiros militares, na drea de APHM ¢ proporcionada
pelo Estado por meio do CBMPA. A corporagdo oferececapacitagio
da drea na formaglo inicial, que ocorre quando o profissionalé
aprovado e classificado no concurso pablico, e capacitaghoregular
especifica denominada curso de atendimento pré-hospitalar (CAPH),
voltada para os militares que desejam executar de forma exclusiva
estes atendimentos. O Governo Federal, a partir da Portaria n® 2048
de 5 de novembro de 2002, aprovou o regulamento técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia ¢ Emergéncia (RTSEEU), prevendo
no capitulo quatro uma se¢lo exclusiva para tratar sobre a educagio
em urgéneias. Percebe-se a precariedade e fragilidade da educagio
nesta drea:

No que diz respeito & capacitacdo, habilitaclio e educagio continuada
dos trabalhadores do setor, observa-se ainda a fragmentagdio ¢ o baixo
aproveitamento do processo educativo tradicional e a insuficiéneia
dos conteldos curriculares dos aparelthos formadores na qualificacio
de profissionais para as urgéneias, principalmente, em seu
componente  pré-  hospitalar moével. (BRASIL, 2002). Uma
capacitagio inadequada do profissional do APHM pode resultar na
potencializaco do agravo das vitimas. Esta fragilidade na formagio
proporciona profissionais inaptos para o servigo, possibilitando
impericia nos seus atos prejudicando as agdes em ocoméncias. A
seguranga proveniente de uma pré-capacitagho produz um
atendimento mais satisfatdrio e seguro para o cidaddo. (DIVINO,
2009). Para alcangar um atendimento, com 0 menor risco ao paciente,
e evitar possiveis sequelas, requer que os atores responsdveis pelo
servigo (SAMU, Bombeiros, médicos e enfermeiros) passem por
treinamentos de qualificagio continuamente. Sendo entdo muito
importante a utilizaglo de literaturas cientificas que fornegam uma
base para o aprimoramento dos protocolos e priticas do servigo.
(CRESPILHO, 2015). Compreendendo que para alcangar um
aperfeicoamento das normas existentes da drea, reduzir as fragilidades
em tomo do servigo e uma consolidagio com ampla politica nacional
¢ necessdrio garantir que todos os Estados com o
regulamento téenico aprovado pelo Ministério da Sadde (MS). Desta
formaelegeu-se como objetivo deste estudo a comparagho dos
conteldos ¢ cargas hordriasdo curso de Atendimento pré-hospitalar
mbvel do Corpo de Bombeiros militar do Pard, para profissionais niio
oriundos da drea da saide, e osdefinidos na Portaria n® 20482002 do
Ministério da Salde do govemo federal, identificando suas
compatibilidades e diferengas.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo exploratorio, de cunho documental ¢
abordagem quanti-qualitativa.  Para  delimitar amostra  foram
escolhidos os conteddos e as cargas hordrias do Curso de APHM da
institui¢io do Corpo de Bombeiros Militar do Pard edo Ministério da
Salde. O critério da escolha baseou-se no fato do CBMPA ser uma
instituicio pablica ¢ que possui 0 curso como forma regular para
habilitar 0s socomistas da corporaglio ¢ 0 MS por ser o Grglo que
possui regulamentoque delimita os conteddos e cargas hordnas
minimas deste tipo de curso, sendo a referéncia nacional do assunto
abordado. Os dados foram colhidos por meio do Regulamento

Técnico dos sistemas Estaduais de wrgdneia e emergéncia
disponibilizado no site do MS e via Diretoria de Ensino do CBMPA
onde foi disponibilizada a grade curicular do CAPHM. Pam a
apresentacdo ¢ andlise dos dados, foi utilizada a tabulagdo por meio
do softwareexcel 2010 da Microsoft para interpretagio de forma
quantitativa. Por meio de estatistica descritiva realizou-se comparacio
de trés varidveis quantitativas identificadas na grade curricular do
CAPHM: i) carga hordnia total, i) ndmero de disciplinas e iii)
horafaula por disciplina (tedrica e pritica). Para o enfoque
qualitativoutilizou-se de andlise de conteddo com a técnica de andlise
por categorizacio, de onde se desenvolveu a investigacdo do que um
conteddo tem em comum com outro.Orientou-se em torno de trés
agdes cronoldgicas:i) pré-andlise, momento que se definiu o contetdo
a ser submetido a0 estudo ¢ onde foi realizada leitura detalhada da
grade curricular de cada instituiglo; ii) exploragio do material, onde
definiu as categorias ¢ codificagdes a serem avaliados e iii)
tratamento dos resultados, onde foram realizadas interpretagdes para o
alcance do objetivo previsto. (BARDIN, 1977)

RESULTADOS

Na leitura inicial dos contelidos foi possivel comparar a estrutura base
de cada grade curricular e identificar as varidveis quantitativas como
carga hordria e nimero de disciplinas por institui¢io conforme tabela
a seguir:

Tabela 1. Carga hordria e quantidade de disciplinas do Curso de
Atendimento Pré-Hospitalar Mével do CBMPA ¢ MS em junho

de 2021
Instituscio Carga Horria Quantidade de
Total (hfa) disciplinas
Corpo de Bombeiros Militar do Para 295 13
Ministério da Saiide 230 25

e ——————
Fonte: Elaborado pelo autor, 2021

Percebe-se na tabela | que a carga hordria total do CBMPA possui 65
horasfaulas a mais que a do MS, porém com aproximadamente 50% a
menos de quantidade de disciplinas. No processo de categorizagio
foiutilizada a grade cumicular do MS como referéncia eforam
classificados os elementos curriculares oonforme similaridade de
conledoﬁcmdodcﬁmduuegnnm : a) organizagio do
servigo; b) tipologia da urpéncia e emergéneia; ¢) abordagem a
vitima; d) pritica ¢ ¢) Salvamento. Apds leitura ¢ comparacio das
disciplinas pertencentes as grades curriculares do CAPHM do MS e
do CBMPA, relacionou-se 0s conteGdos por categorias e agrupou-se
conforme o quadro abaixo:

Percebe-se no quadro | que existe apenas uma disciplina com nome
comum entre as grades curriculares, “Anatomia e fisiologia”. Todas
as demais disciplinas, apesar de categorizadas conforme similaridade
de conteido, ndo possui 0 mesmo padrio semdntico. No grifico |
constata-se o nimero de disciplinas, quantificada por categorias, da
grade curricular do MS e do CBMPA. Sendo possivel perceber queo
MS di énfase principalmente nas categorias da “tipologia de urgéncia
¢ emergéncia” ¢ “abordagem da vitima™ com nove e cinco disciplinas
respectivamente. Enquanto o CBMPA evidencia mais “Abordagem
da vitima" com quatro disciplinas e “organizagio do servigo™ e
“tipologia da urgéncia e emergéneia™ com trés disciplinas cada. Por
meio dolevantamento das quantidades de carga hordria de atividades
tedricas e priticas obteve-se os resultados apresentados nos grificos 2
¢ 3. No grifico 2 constata-se um nimero bem superior de h/a tebrica
por parte do CBMPA. As maiores cargas hordrias da corporacdo slo
abordagem da vitima e tipologia de urgéncia ¢ emergéneia com 90
h/a, 0 MS apresenta 0 méximo de 45 h/a na categoria “salvamento™ e
41 h/a em “Tipologia de urgéncia e emergéneia™. No grifico 3, que
revela as h/a priticas, observa-se o contririo. O MS apresentou
maiores quantidades, apresentando 62 h/a para “abordagem da
vitima” e 36la para os estigios da categoria de “conhecimento
pritico™.
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Quadro 1. Categorlzacio das disciplinas do curso de atendimento pré-hospitalar do Ministério da Sadbde ¢ do Corpo de
Bombeiros Militar do Pard em 2021

Item | Categeria Ministério da Snade CBMPA

1. Introdugao 1. Noghes de Direiio Penal aplicado
. = 2. Sistemna de saide local e servigos relacionados 1. Legshbcio bdsica mstitucional

1 Organizagio do servigo 3. Bervign Pré Hispitalar Mavel 3. Vialums e equipamentns motorizados
4. Central de Regubacio e Equip = BM
1. Anatomia e Fisiologia |. Anatomi e fisiclogia
2. Ci itica do Trauma 2. Enfermagem em clinica médica
3. Ferimentos / hemorragsa [ B I Chogue i Avendimento  em  Urgéncias

N . o s 4. Tramma misculo=esquelético e imobilizmgtes psiguidtricas
2 Tlpuln_sm. de urgéncia © T = especih
emergéncia —

6. Afog
7. Intoxicagio Exdgena
&. Acidentes com produtos perigosos
9. Emergéncias Climicas
1. Abordagem do paciente |. Seguranca do trabale
1. Remogin de vitima 1. Técnica Operacional

3 Abordagem da vitima 3. A ia ao Parie e Cuidados com o Recém Mascido 3. Emergéncia e Socomm de urgénci
4. Intervengio em crises ¢ atendimemios de pacientes especiais ) L
5. Acidentes com mabtiplas Vitimas e Catistrofes 4. Fumcedimtv: (penaciomiy

: - 1. Estigios hospitalares ——— s
4 Conhecimento pritsco 3. Fstagics e AmEulAncias 1. gio supervisiomdo
|. Técnica de mvamente Aquitico
5 Salvamenio 1. Salvamenio 2. Técnica de Sahvamenio Terrestre
3. Técnica de Salvamenio em altura
Fante: Elaborde pelo autar, 2021,
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Grdifico 1. Quantidade de disciplinas da grade curricular do
CAPHM, por categorias, do Minkstério da Sadde ¢ Corpo de
Bombeiros do Pard em 2021
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Grifice 1. Quantidade de carga hordria de atividades tebricas da

grade curricular do CAPHM, por categorias, do Minkstério da
Salide ¢ Corpo de Bombeiros do Pard em 2021

O CBMPA nfo divide exatamente os valoses das cargas hordrias das
atividades priticas por disciplina, sendo possivel apenas registrar as
40h'a de estigio supervisionade da categoria “conhecimento pritico”™.

Tipalogin deurgincia e smargineis. |0
Canlaciments prisce  [—

Carrgoriay
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1] LA
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Famie: Elabarado pelo autor, 2021,

Gridfico 3. Quantidade de carga hordria de atividadespraticas da
grade curricular do CAPHN., por categorias, do Ministério da
Safide ¢ Corpo de Bombeiros do Pard em 2021

DISCUSSAO

Mo gue diz respeito a comparachio direta das cargas hordrias totais do
CAPHM, o Corpo de Bombeiros militar cumpre até 65 horasfanlas a
mais gue o M3, porém o nimero de disciplinas & bem inferior, sio 12
disciplings a menos que a referéneia. Por meio do Quadro | percebe-
s que os conteddos dos bombeiros, por mais que contemplem as
cargas hordriag, afo contermplam o5 assuntos definidos pelo M3, Das
categorias dispostas, ndio & possivel identificar, por simdlaridade, as
seguintes disciplinas: Sistema de sadde local & servigos relacionados;
Servigo Pré-hospitalar Mivel, Central de Regulagio e Equipamentos;
Cinemitica do Trauma; Intoxicacdo Exdgena e Acidentes com
produtes perigoses. Constata-se nolrifico | que as categorias com
maior nimere de disciplinas sboe as que wabalham dirctamente os
conceitos relacionados a natreza da ecorréncia de atendimento pré-
hospitalar que & a “tipologia de urglneia e emergéneia™, com nove
disciplings, e seguido com as que trabalham a movimentagio ¢ trato
com & vitima, gue ¢ a “abordagem da vitima™, com cinco
disciplings. Para o CBMPA observa-se que a maior quantidade de
disciplings ¢ da categoria “sbordagem a vitima", com quatro
disciplings, seguido da “tipologia de wgdneia e emergéneia® e
“Zalvamento™, ambas com trés disciplinas.
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Percebe-se que na distribuicio das disciplinas por categoriag, o MS
possui mais disciplinas em todas exceto na categoria “Salvamento™.
Destaca-se que ndo hi pa grade do CBMPA gquantidade especifica
para  aulas priticas  por  discipling, havendo apenas  estigio
supervisionado e informacho gendrica, na ementa, sobre a existéneia
da atividade peitica nas seguintes disciplinas: téenica operacional,
Emerglneia ¢ socormo de urgéneia, enfermagem em clinica médica e
nas ieds  disciplinas da  categoria  salvamento. Desta forma o
quantitativoe informado por disciplina do CBMPA, contemplow em
sua totalidade o grifico de hfa tedrica, grifico 1. Portamo este grifico
apresentou uma distribuiclio superior para o CBM com “shordagem
da vitima™ e “tipologia da urgéneia ¢ emergéneia”™ com 90 hia cada,
sendo que a disciplina de maior carga hordria tedrica do MS fod
“Salvamento™ com apenas 43 hfa. Mo grifico 2 identificou-se uma
inversdo na comparagio, onde o MS apresenta uma distribuicho de
horasfaulas por quase toedas as disciplinas sendo a mador a da
categoria “abordagem da vitima®™ com 62 hfa. Esta & umas das
principais disciplinas no dmbito do atendimento pré-hospitalar, pois
uma ahordagem mal exccutada pode além de agravar a situagho da
vitima, levar a mesma ao dbito. O CBMPA apresenton apenas uma
carga hordria pratica de 40 hia. relacionada a estigio sypervisiomado.

Ag discutir os resultades das categorias de forma mais direta,
temese que a categoria “Organizachio dos servipos™ possui como
caracteristica  disciplinas  que  abordam  aspectos  legais e
administrativos do servigo de atendimento pré-hospitalar, a0 wdo sio
quatro disciplinas na grade do M3 e trés do CBMPA. Existe uma
diferenca na carga hordria, com 4hfa para o MS e 3lfa para os
bomibeiros. Analisando as disciplinas observa-se que estas possuem
objetives diferentes, enquanio o MS aborda disciplinas voltadas ao
sistema de saide e regulagho do servigo, o CBM adota assuntos
voltados a normatizacio legal e as wviaturas da corporaglio. As
disciplinas “Tipologia de urgdneia e emergéneia™, para o M5, sdo as
que se apresentam em maior quantidade (42%), aproximadamente,
enquants no CBMPA apresenta 21%, semelhante a wds outras
categorias da sua ementa. As atividades priticas sho bem definidas
pelo ministério com um total de 18hfa e as tedricas abrangem 43h/a
no total. Para o CBMPA toda esta categoria apresenta ®0la, destas
nde sendo possivel mensurar a quantidade de atividades priticas.
Considerando o Grifico 3 percebe-se que a “Abordagem da vitima™
apresenta releviincia principalmente na parte pritica, pois apresenta o
comtato direto com a vitima. Para o MS esta & a segunda categoria
com maior quantidade de disciplinas (23%), apresentands um total de
9ohfa dividido em E2lfa pritica ¢ 8fa edrica. Para o CBM esta
categoria & a que mais possui disciplings (28%) com as mesmas 90hf
do M5, porém nio sendo possivel identificar valores das atividades
priticas. O “conhecimento peitico™ alo aquelas especificas para as
atividades priticas, ndo considerando as que ocorrem dentro das
priprias atividades. Para o M3 tem-se “Estigios hospitalares™ e
“Estdgios em ambulincias”™, com 12 hfa ¢ 24hfa no  tal,
respectivamente. 0 CBMPA  apresenta  40hfa  de  estigio
supervisionado, contudo ndio & possivel relacionar se a pritica & em
hospitais ou ambulincias. A categorizacho “salvamento™ definiu
aquelas disciplings relacionada a Salvamento em aliura, salvamento
terrestre @ salvamento aqudtico. Para o M35 estas atividades sfo
referentes a um mbdulo pl da fio Ao & ficou definid
com apenas uma disciplina com 30hfa sendo 102 tedrica e 20hfa
pritica. Para o Corpo de bombeiros esta categoria ficou com o8
mesmes 2% de quantidede de disciplinas da  categoria de
“prganizacio de servigo™ e “Tipologia de emergéneia e urgéneia”,
porém com 43kfa, nio sendo possivel mensurar a quantidade de
atividades priticas. Destaca-se que este tipo de formacho ja faz parte
da formagio inicial do bombeiro militar, poranto sendo discutivel a
necessidade deste tipo de disciplina.

CONCLUSAO

Para consolidar uma politica nacional ampla de aperfeicoamento e
padronizaciio de protocolos, o setor de atendimento pré-hospitalar
mudwel, & necessdrio que os Estados em seus diversoes niveis adotem o
Regulamento  téenico dos  Sistemas  Estaduais de Urgéncia e
emergineia elaborado pelo MS. Mesmo que a grade curricular do
regulamento n:h seja muitrm:l.uuu mdelo fechado de formaghio,
mEEs o exigbn i para capacitar 05 profissionais, &
necessdrio integear todos responsdvels por este servigo (oriundos ou
nfo da drea da sande) para que o desenvolvimeento na capacitagio
ocorra de forma homogénea e constante. Percebe-se que o Corpo de
Bombeiros Militar do Pard executa o cusso de APH de forma
autdnoma, sendo muoite  diferente  dos  padedes  definidos  no
regulamento do Ministério da SalddeOs bombeiros militares, que
fazem parte da seguranga pidblica de um Estado, sdo considerados
profissionais nio oiundes da sadde, desta formea seguir 08 parimetros
mdnimes fomecidos pelo MS, pode servie de mpaldn a8 aghes de
emergéneia e urgéneia para a conporaghio. A inob identificada
com o regulamento pode sugerir o gquanto o hPHM carece de
imegrachoentre o= profissionais ¢ Orglos que execulam o Servigo.

Como limitagio deste estudo destaca-se que os dados secunddrios
fomecidos pele CBMPA ndo sio bem detalhados como oz do MS,
dificultands  a  andlise  aprofundada do  conteddo.  Como
desdobramento desta pesquisa sugere-se uma andlise comparativa
entre grades curriculares de corpos de bombeiros militares do Brasil e
do exterior, que possuam cursos similares para o APHM em sua
instituigho.
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2.2 Artigo Cientifico 2 — A ser submetido para publicacdo na Revista brasileira de
Seguranca Publica

A CONDICAO E ORNGANIZAQAO DO TRABALHO NO CORPO DE BOMBEIROS
MILITAR: AVALIACAO DOS BOMBEIROS NO SERVICO DE ATENDIMENTO PRE-
HOSPITALAR

THE CONDITION AND ORGANIZATION OF WORK IN THE MILITARY FIRE
BRIGADE: THE ASSESSMENT OF FIRE FIGHTERS IN THE PRE-HOSPITAL CARE
SERVICE

RESUMO

A condicdo e a organizacdo do trabalho de uma unidade do Corpo de Bombeiros Militar séo
parte da estrutura fundamental para que os bombeiros possam salvar vidas. O objetivo deste
estudo é investigar a percepcdo do bombeiro sobre as condi¢cbes e sobre a organizacdo da
Unidade Bombeiro Militar. Trata-se de uma pesquisa quanti-qualitativa de cunho descritivo
que utiliza como instrumento de coleta de dados um questionario estruturado em perguntas
fechadas e abertas. Participaram da pesquisa bombeiros militares que atuam no servico de
Atendimento Pré-Hospitalar Movel e estdo lotados em quartéis da Regido Metropolitana de
Belém. Os resultados apontam que os bombeiros militares avaliam, em sua maioria, a
condi¢ao de trabalho como “regular”, enquanto a organizagdo é classificada entre “regular” e
“bom”. Dentro da organizagéo do trabalho, a “jornada de trabalho” e a “quantidade reduzida
de socorristas para o servigo” receberam as piores avaliagdes entre os bombeiros.

Palavras chave: bombeiros, condicdo e organizacdo do trabalho, atendimento pré-hospitalar.

ABSTRACT

The condition and organization of work in a unit of the Military Fire Brigade are part of the
fundamental structure that enables firefighters to save lives. This study aims to investigate the
perception of the firefighter about the conditions and organization of Military Fire Unit. It’s
about a qualitative-quantitative and descriptive research which use, as a data collection
instrument, a questionnaire structured in closed and open questions. Thus, military
firefighters, who take part in the mobile pre-hospital care service and are crowded in barracks
in Metropolitan Region of Belém, participated in the survey. The results highlighted that the
military firefighters evaluate, mostly, the working condition as “regular”, while the
organization is rated between “regular” and “good”. Inside the organization of work, the
“working day” and the “reduced number of rescuers for the service” received the worst rating
among the firefighters.

Keywords: Firefighters; Condition and organization of work; Pre-hospital care service.
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INTRODUCAO

Na dindmica envolvendo os processos produtivos, no decorrer do tempo, salude e
doenca sé@o dois fatores que estdo ligadas diretamente. Entre as diferentes profissdes e seus
riscos, os bombeiros sofrem grandes impactos no contexto do seu ambiente de trabalho,
envolvendo ac¢des diretas de combate e prevencdo entre a vida e a morte (Morais et al, 2021).

Para compreender a relacdo entre salde e doenca no trabalho, Dejours (1992) permite-
nos visualizar o espago em que ocorre a atividade do trabalho como condigdes do trabalho e
as relacdes de poder do fluxo de gestdo do trabalho como organizacéo do trabalho.

Guérin et al (2001) tratam que a realidade dos trabalhadores encontra-se atrelada a um
contexto, considerado o “meio de trabalho”, e adaptavel aos constrangimentos provenientes
da gestdo organizacional e técnica do seu ambiente de trabalho.

Percebe-se que o ambiente de trabalho apresenta um contexto de organizagéo real,
aquele normativo, e outro que é produzido pela existéncia de costume dos trabalhadores.
Segundo Gueérin et al (2001), ndo se absorve a organizacdo do trabalho completamente pelos
trabalhadores. Essa nocéo de organizagao € reescrita com a participacdo direta do assalariado,
produzindo uma organizacao real ndo prescrita.

Partindo das defini¢Oes e dos autores mencionados, investiga-se, nesta pesquisa, Como o
bombeiro militar, que participa do servigo de Atendimento Pré-Hospitalar Movel do Corpo de
Bombeiros Militar, enxerga as condi¢cdes e a organizacdo do trabalho das Unidades de
Bombeiro Militar (UBM). Para alcancar esse objetivo, realizou-se, primeiramente, uma
sondagem sobre a atividade de Atendimento Pré-Hospitalar Movel do CBMPA, identificando
sua rotina militar e sua organizacéo atual.

Este artigo esta estruturado em: apresentacdo das referéncias sobre as condigdes e a
organizacdo do trabalho na atividade de bombeiro militar, exposicdo do material e dos
principios metodologicos utilizados e apresentacdo dos resultados, momento em que séo

trabalhadas as respostas abertas dos socorristas, por meio das quais se busca compreender
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com maior profundidade como o bombeiro percebe seu ambiente de trabalho e sua
organizacéo. Por fim, sdo apresentadas as conclusdes e as referéncias da pesquisa.

ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL REALIZADO PELO CORPO DE
BOMBEIROS MILITAR

Souza, Prado e Souza (2020) destacam que a profissdo de bombeiro militar requer
controle das emocdes, considerando que, ao sair para uma ocorréncia, ha grande exigéncia de
esforgo cognitivo para tomada de decisdes; além de que, quando realizada a escolha da acéo,
quase sempre a vitima esta entre a vida e a morte.

Monteiro et al (2007) apresentam, em seu estudo, que os bombeiros se identificam
como profissionais que lidam com grandes expectativas da sociedade e promovem acdes que
ajudam a resolver problemas “fazendo o bem, sem olhar a quem”.

No estado do Pard, as atividades desempenhadas pelos bombeiros militares que estdo
dispostas na Constituicdo Estadual sdo: I - Servico de prevencado e extin¢do de incéndios, de
protecdo, busca e salvamento; Il - Socorro de emergéncia; 11l - Pericia em local de incéndio;
IV - Protecdo balnearia por guarda-vidas; V - Prevencdo de acidentes e incéndios na orla
maritima e fluvial; VI - Protecdo e prevengdo contra incéndio florestal; VII - Atividades de
defesa civil, inclusive as que envolvem planejamento e coordenacdo; e VIII - Atividades
técnico-cientificas inerentes ao seu campo de atuacdo (Pard, 1989). A presente pesquisa
restringiu-se ao item Il, socorro de emergéncia, no qual esta incluso o servico de Atendimento
Pré-Hospitalar Mével (APHM) da corporagé&o.

O servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mével do Corpo de Bombeiros Militar do
Pard atua em uma diversidade de ocorréncias, dentre as quais estdo, por exemplo, acidentes
veiculares de inumeras complexidades, atendimentos clinicos e psiquiatricos, acidentes
envolvendo altura, meio terrestre e meio liquido. Essa Corporacéo, conforme a Constituicdo
Federal é subordinada ao governo do estado do Para e ¢ forca auxiliar do exército.

Observa-se que, no CBMPA, ao entrarem para a corporagéo, os militares sdo treinados
para uma rotina de plantdes 24 horas com normas de acdo especificas. Esses novos
componentes da corporacéo, ao ingressarem, ja se deparam com a realidade que irdo encontrar
no decorrer de toda sua carreira. Guérin et al (2001) apontam que, para esse caso, que € 0
mais comum de ocorrer nas organizacgdes, quando o assalariado é contratado, a rotina ja esta

implantada e ndo ha uma anélise referente ao ponto de vista do recurso humano.



24

As atividades relacionadas com o APHM, no CBMPA, estdo definidas no Decreto
Estadual n° 1.052, de 23 de setembro de 2020. E delimitado que o militar deve estar apto

fisica e psicologicamente para assumir o Servico.

constituem-se atribuicGes do servico de Servico de Atendimento Pré-Hospitalar,
Resgate ou Socorrista: manter os Equipamentos de Protecdo Individual sempre a
postos; manter a Viatura e seus equipamentos em perfeito funcionamento e
esterilizados; dar ciéncia ao Oficial de dia ou Comandante de Socorro das
ocorréncias; fazer Relatdrios Fisicos e digitalizados conforme os modelos adotados
na Corporacdo; estar o militar sempre preparado fisicamente, psicologicamente e
tecnicamente para atender ocorréncias; e participar de todas as atividades da
unidade, exceto se estiver em ocorréncia autorizada pelo coordenador de operacoes
(PARA, 2020 p. 32).

Percebe-se que o Normativo apresenta que o bombeiro deve estar sempre bem fisica,
psicoldgica e tecnicamente. Contudo, existem dois fatores nas atribui¢fes sobre a organizacdo
do servico que tornam isso um grande desafio: o turno de 24 horas e a complexidade da
atividade. No estudo de Oliveira, Brito e Oliveira (2018), foi possivel perceber que o militar
do servico pré-hospitalar realiza inimeros atendimentos e que, em uma jornada de 24h, chega
a uma exaustdo fisica e emocional consideravel.

O servico de Atendimento Pré-Hospitalar Movel (APHM) faz parte da area de
Urgéncia. Por meio de transporte/atendimento adequado, busca-se acessar, precocemente, a
vitima de um agravo a salde (seja ele de natureza clinica, cirdrgica, traumatica e, inclusive,
psiquiatrica) com possibilidade de sofrimento, sequelas ou morte; a fim de conduzi-la até um
servico de saude (BRASIL, 2002). No CBMPA, esse servico é realizado pelo Servico de
Resgate, que esta distribuido em algumas Unidades Bombeiro Militar do estado.

O servico de Urgéncia e Emergéncia é uma atividade regulamentada pelo CBMPA,
gerenciada pelo comando operacional da corporacdo, por meio do Sistema de Atendimento de
Resgate em Emergéncia (SARE). Essa se¢do distribui as escalas de servico e monitora 0s
materiais e equipamentos utilizados nas viaturas.

O servico de APHM inicia-se as 09h00min, nas UBM que possuem uma viatura de
resgate, e termina as 09h00min do dia seguinte, completando uma jornada de 24 horas de
servico. Destaca-se que, além dessa escala, os militares participam de escalas extraordinarias,
isto &, atividades que surgem no decorrer do ano e para as quais nao ha um planejamento
prévio, como acdes de prevencao em eventos, educacgédo publica e agbes operacionais diversas.
Durante esse periodo, ndo se tem um cenario de ocorréncias ou planejamento para isso.

Portanto, os bombeiros precisam estar preparados para qualquer tipo de evento/ocorréncia.
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CONDICAO E ORGANIZACAO DO TRABALHO

Conhecer a condicdo do trabalho por meio da participacdo dos trabalhadores promove
uma elaboracdo de propostas para eliminar ou controlar pontos negativos das condigdes do
trabalho e sua organizacdo (SATO, 2006). Compreender como 0 socorrista percebe sua
condigdo e organizagcdo de trabalho possibilita trazer transformacges importantes para o
atendimento a sociedade contemplada com APHM.

Conforme identificado no estudo de Mata e Bonfatti (2017), no estado do Rio de
Janeiro, ocorreu um movimento em defesa do socorrista de APHM, através do qual exp0s-se
pontos como carga horéria excessiva de trabalho, exaustdo, necessidade de melhorias nos
recursos do trabalho, baixa seguranca e escassez ou limitacdo de recursos basicos.

Nunes e Fontana (2013) fazem referéncia aos riscos das condicdes de trabalho da
profissdo de bombeiro militar, entre os quais se destacam limpeza deficiente no ambiente do
trabalho, mas condicdes de iluminacdo, ventilacdo e conforto e, no que tange a organizacao,
turnos noturnos e excessivo ritmo do trabalho.

No estudo de Monteiro et al (2013), percebe-se que, para as condi¢des e organizacao do
trabalho do bombeiro, existem alguns pontos negativos que reforcam os apontados em Nunes
e Fontana (2013), tais como, insatisfagdo com o salario, quando comparado a outras
categorias semelhantes; auséncia de Equipamentos de Prote¢do Individual, materiais

desatualizados; além da auséncia de oferta de cursos e treinamentos.

MATERIAL E METODOS

Esta pesquisa apresenta uma abordagem quali-quantitativa que, segundo seus objetivos,
é descritiva. De acordo com Gil (2008), esse tipo de pesquisa proporciona alcancar a
descricdo de determinada populagéo, utilizando-se de técnicas padronizadas de coleta.

Realizou-se o estudo no CBMPA, sendo restrito aos principais quartéis da Regido
Metropolitana de Belém que executam o servico de Atendimento Pré-Hospitalar Movel
(APHM): 18 Grupamento Bombeiro Militar (GBM), 20° GBM, 26° GBM e 30° GBM,
localizados no municipio de Belém; 3° GBM, em Ananindeua; 25° GBM, em Marituba; 12°
GBM no municipio de Santa Izabel e 2° GBM, em Castanhal. O desenvolvimento da pesquisa
foi autorizado pelo gestor da Corporacdo, de acordo com portaria publicada no Boletim Geral

da Corporagéo.
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Participaram da pesquisa 32 militares, no total, da graduacdo de soldado, cabo e
sargento. Todos participam ativamente do servico de APHM em regime de escala com turnos
de 24 horas. Foram definidos trés critérios de inclusdo: i. Estar lotado nos quartéis
delimitados; ii. Participar da escala de APHM e iii. Aceitar participar, voluntariamente, da
presente pesquisa. Excluiu-se os militares em gozo de licenca ou férias, nas demais
graduac0es e os oficiais que ndo participam do servico nas viaturas de resgate.

Considerando os aspectos éticos, 0 estudo resguardou em anonimato os participantes,
que tiveram seus nomes substituidos pela letra “S”, fazendo referéncia a “socorrista”, seguido
de ordem numérica para distinguir as respostas entre si com “1, 2, (...)".

Executou-se a coleta de dados no periodo de janeiro a marco de 2022, por meio de
formuléario online da plataforma Google, composto por questionamentos fechados e abertos.
Distribui-se o formulario por meio de contato direto com o0s socorristas nos quartéis
selecionados, via WhatsApp. Devido ao periodo, ainda de cautela sobre o risco gerado pelo
virus SARS-COV 2, optou-se por coletar os dados de forma digital, porém com
disponibilidade de contato com o pesquisador para suprimir eventuais ddvidas. A amostra
coletada é composta pelas respostas de 32 militares, dos quais 18 fizeram consideracGes
livres.

O formulario online foi divido em trés secdes: na primeira, 0s participantes aceitaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e tomaram ciéncia sobre a descricdo da
pesquisa. Na segunda, foram coletados dados referentes ao local de lotacdo, escolaridade,
funcdo e tempo de servico. Na terceira e Ultima secdo, foram realizados questionamentos
referentes as condic@es e a organizagdo do trabalho do socorrista.

As perguntas realizadas tiveram duas formas de resposta: abertas e fechadas. Segundo
Prodanov e Freitas (2013), a pergunta aberta possibilita alcancar o entendimento do socorrista
sobre 0 ambiente do trabalho de forma mais livre, podendo ser um ponto de relacdo com
outras duvidas contidas no mesmo questionario. As perguntas fechadas, por outro lado,
apresentaram respostas escalonadas, com as seguintes opg¢des: “muito ruim”, “ruim”,
“regular”, “bom” e “muito bom”, cujo objetivo é identificar a intensidade da percep¢do dos
socorristas referente & condigéo e a organizacdo do servigco de APHM.

Posteriormente a coleta de dados, as respostas fechadas foram tabuladas e as abertas
separada em duas categorias: i. condi¢cdes de trabalho e ii. organizacdo do trabalho. Para
separacgdo e analise das duas categorias, utilizou-se a técnica de andlise de contetdo e, para 0s
questionamentos fechados, a técnica de estatistica com analise das frequéncias das respostas.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os formularios tiveram suas respostas divididas entre as categorias condicdes das
unidades bombeiro militares (UBM) vista pelos socorristas e a visdo dos socorristas quanto a

organizacao do servico de APHM, que seréo apresentadas neste estudo, a partir daqui.

CONDICOES DAS UNIDADES BOMBEIRO MILITAR (UBM) VISTA PELOS
SOCORRISTAS

Nas respostas abertas submetidas pelos socorristas, sobre as condigdes do trabalho do
servico de APHM, foram descritos, principalmente, auséncia de material adequado para
viatura de resgate, dificuldades de acesso a alguns Equipamentos de Protecdo Individual,
condigdes insalubres dos alojamentos, limpeza da viatura e descarte incorreto de materiais
utilizados nos atendimentos.

Os socorristas necessitam, em seu turno de trabalho, de condi¢des basicas para que seus
atendimentos ocorram de forma eficiente. Encontra-se, nas respostas abertas, questdes
relacionadas a estrutura de descanso disponivel nos alojamentos das Unidades Bombeiro
Militar.

Alojamento em condigdes insalubres, em relacdo a estrutura também contam para
diminuicéo da qualidade do descanso entre as ocorréncias (S6).

O socorrista apresenta a importancia de se ter um local adequado para descansar entre as
ocorréncias atendidas. Sabe-se que o nimero de ocorréncias € grande e que, no decorrer do
Servigo, entre uma missao e outra, o tempo de descanso, que ndo é padronizado, ja que pode
ocorrer naturalmente um chamado seguido de outro, necessita ser bem estruturado.

Outra questdo abordada pelos socorristas € a auséncia de materiais adequados para
utilizacdo nos atendimentos ao cidaddo vitimado. Equipamentos como desfibrilador externo
automatico (DEA), oximetros, colar cervical, méscaras faciais para oxigénio medicinal e

lanterna sédo citados pelos bombeiros.

Que tenha mais material adequado para ambuléncia principalmente os aparelhos
oximetros, P.A e DEA e mais treinamentos (S3).

[...] Precariedade dos materiais no APHM, falta de materiais indispensaveis (S6).
[...] H& necessidade maior no fornecimento de equipamentos como o colar cervical
de material poliuretano e mascaras faciais de PVC para oxigénio medicinal (S9).
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[...] Destacar a importancia do DEA no servico devido o alto indice de atendimento
a PCR. A falta deste equipamento em nossas VTR impossibilita a exceléncia no
atendimento (S13).

[...] as VTR ndo possuem equipamentos adequados e em muitas situacdes (S16).

[...] haja vista que a maioria das ocorréncias sdo atendidas pelas resgates, faco a
observacdo tanto no apoio logistico em relacdo a falta de material indispensavel e
importante como DEA, oximetro, lanterna de pupila e dentre outros (S17).

Entende-se que os bombeiros, além da percepcdo quanto a estrutura do quartel, se
importam com a maneira como vao executar o servico, apresentando muitas demandas sobre a
auséncia de materiais especificos para alguns atendimentos e a precariedade dos existentes.

Percebe-se que a maior preocupacdo do militar, quando se trata de condicdes do
trabalho, por vezes esté relacionada a busca por um melhor atendimento. Citam equipamentos
e materiais que sdo utilizados no atendimento direto as ocorréncias acompanhados de palavras
como “importancia”, “exceléncia” e “indispensavel”, 0 que revela que tanto a presenca quanto
a qualidade desses equipamentos sdo primordiais para que o socorrista perceba suas condic¢des
de trabalho de forma positiva.

Outra questdo abordada, muito importante a nivel nacional e padronizada por Brasil
(2002), que também tem relacdo com o atendimento direto a populacdo, é a limpeza das
viaturas ap6s os atendimentos ao cidaddo e o descarte do material utilizado. Esse assunto €
pautado, no servico de APHM, como questdo de seguranca bioldgica do socorrista e das

vitimas que serdo atendidas no transcorrer das ocorréncias.

No CBM ainda ndo tem &rea para limpeza de materiais e viaturas de APH, ndo
temos onde fazer o descarte de lixos infectantes. Muitas vezes descartamos lixos em
hospitais e ouvimos de alguns funciondrios que cada hospital “paga” pelo seu
material infectante descartado, ou seja, que teriamos que descartar em outro local.
Outra situacdo é quando a ocorréncia suja a viatura de sangue ou outro tipo de
secrecdo, a lavagem é feita na calgada/rua do comando geral. E os materiais séo
limpos apenas com alcool, agua oxigenada e hipoclorito (S1).

[...]que devem ser descartadas apds o uso de acordo com o fabricante, porém ambos
pobremente esterelizados (ndo ha local adequado para fazer a assepsia de material da
resgate) e reaproveitados para que ndo ocorra negligéncia no atendimento (S9).

Esta acdo de desinfeccdo é, inclusive, abordada por Brasil (2002) como uma atividade
pratica a ser utilizada para qualificacdo de um profissional da &rea, possuindo técnicas
adequadas para realizacéo dessa atividade.

Em se tratando de um servico em que algumas ocorréncias podem sujar as viaturas de
sangue, por exemplo, os socorristas também citaram a importancia da existéncia de um local
adequado para limpeza das VTR. Destaca-se que, quando o socorrista ndo esta na UBM é nas

viaturas que passa 0 seu tempo de servico, eventualmente exposto a riscos, caso a VTR néo
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esteja corretamente desinfectada. Outro fato que agrega esse ponto de desinfecgéo de viaturas
€ o descarte correto dos lixos infectantes produzidos durante um atendimento. Constatou-se

que o0 CBMPA néo possui um local adequado para este tipo de acéo.

Muitas vezes descartamos lixos em hospitais e ouvimos de alguns funcionarios que
cada hospital “paga” pelo seu material infectante descartado (S1).

Falta de local adequado para assepsia e descarte de materiais contaminados e viatura
(S10).

Das questBes respondidas de forma fechada, observa-se a seguir, na Tabela 2, um
cenario em que socorristas avaliaram, de modo geral, como “regular” as condi¢des de trabalho
do servico de APHM do CBMPA. Apenas a higiene da cozinha e dos banheiros teve a maior

avaliagdo percebida como “ruim”.

Tabela 1: Matriz de calor com avaliacdo percentual dos socorristas do CBMPA
quanto as condicdes de trabalho do servico de APHM, em fevereiro de 2022.
Muito Muito

Questédo . Ruim  Regular Bom
ruim bom
CondigGes ambientais 0 0 0 0
(ILUMINACAO) 6% 13% 28% 6%
Disponibilidade gratuita de EPI 9% 28% 19% 0%

Nivel de poeira e ruido

proveniente do atendimento a 6% 6% 0%
populagéo
Conforto do alojamento 9%
CondicGes ambientais 9%
(HIGIENE)
Conservacédo dos equipamentos  16%
Seguranca no atendimento 13%
CondicOes ambientais 9%
(VENTILACAO) 0
Higiene da cozinha e dos 13%

banheiros
Fonte: Elaborado pelo autor, 2022.

| 30% | 20% | o% |

Verifica-se, na Tabela 2, que o conforto do alojamento, as condi¢Ges ambientais de
ventilacdo, higiene e iluminagdo seguem um padrdo semelhante de avaliacdo, com as maiores
porcentagens de avaliacdo nas opcdes “regular” e “bom”, nessa ordem.

Essas condic¢des que, segundo Nunes e Fontana (2013), sdo motivo de risco no trabalho,
para 0s socorristas aqui entrevistados, nessa avaliacdo fechada, parece haver uma
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minimizagdo de tais riscos, embora a alta avaliagdo como “regular” permita inferir que existe
espaco para melhoras.

Ja as questbes envolvendo as condi¢fes no momento do atendimento geraram maior
avaliacdo negativa. A “seguran¢a no atendimento” ficou com “regular” na primeira opgao,
seguido do “ruim” e alcancando avaliagGes acima dos 10% para “muito ruim”. Ja o “nivel de
poeira e ruido proveniente do atendimento & populagdo” alcangou a mesma avaliacdo de 44%
como “regular” e “ruim”.

A avaliagdo da “disponibilidade de EPI” e “conservagao de equipamentos” resultaram,
em sua maioria, como ‘“regular”’, seguido de “ruim”. A conservacdo de equipamentos
alcangou 16% em “muito ruim”, o maior da pesquisa no que diz respeito as condi¢des do
trabalho.

Monteiro et al (2013) também identificou, em seu grupo de estudo, composto por
bombeiros, insatisfagdo com a auséncia de Equipamentos de Protecdo Individual e materiais
desatualizados. Percebe-se que esse tipo de situacdo € uma percepcdo comum entre 0S
bombeiros militares de um modo geral.

As condigdes de “higiene da cozinha e dos banheiros”, foi a unica opc¢do da avaliagdo
sobre as condicdes do trabalho que alcancou “ruim” como a opg¢ao mais escolhida, seguido de

“regular” como segunda opc¢éo.

A VISAO DOS SOCORRISTAS QUANTO A ORGANIZACAO DO SERVICO DE
APHM

Nas respostas abertas, também foram identificados diversos fatores que tratam da
organizacdo do trabalho no &mbito do servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mdvel do
CBMPA. Os socorristas que responderam as questdes abertas associaram a organizacdo do
trabalho do servico de APHM com as atribui¢cdes do servico, as escalas de servigo, com a
remuneracao, a organizacdo e protocolos do servi¢co e com a qualificacdo dos socorristas.

Abaixo temos exemplos de socorristas que tratam a questdo da qualificagdo do APHM

no &mbito da organizacao.

[...] Acho que deveria ter mais requalificacdo (cursos) para os socorristas e toda a
equipe que trabalha nas resgates (S7).

[...] H& necessidade de fornecimento de material como cartilhas instruindo alguns
protocolos basicos padrdo para atendimento inclusive com simulagdo de situacdes
mais comuns no atendimento da resgate a fim de integrar a uma formacdo
continuada (S9).
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[...] Necessario promover atualizagdes! (S12).

[...] Sim sobre o treinamento dos socorristas é muito fraca. Observo que precisamos
de mais materiais e mais conhecimento técnico para crescermos as nossas funcoes
no servico de APH, para podermos dar uma melhor sobre vidas para a nossa
populacédo (S18).

Percebe-se que a questdo da qualificacdo tem lugar de destaque entre 0s socorristas.
Alguns atribuem a isso uma forma de melhorar a organizagdo do servico e o atendimento. O
socorrista S18 associa esses treinamentos e qualificagbes como fator de crescimento nas
funcBes e na sobrevivéncia de uma possivel vitima.

Verifica-se, por meio das respostas, um descontentamento quanto a qualificacdo
fornecida aos bombeiros socorristas. Lacerda et al (2022) apresenta, em seu estudo, a
realidade do CBMPA, que executa a formacdo do socorrista de APHM de maneira autbnoma
e completamente diferente das disciplinas apresentadas no regulamento Técnico dos Sistemas
Estaduais de Urgéncia e Emergéncia. Monteiro et al (2013) também afirma ter bombeiros
percebendo a auséncia de cursos e treinamentos.

Ainda sobre a organizagdo do trabalho, a auséncia de atribuigdes do servico bem
definidas e de protocolos mais transparentes foram questdes abordadas que promovem

duvidas e dificuldades aos socorristas enquanto estdo de servico.

(...) respeitando o que de fato é atribuigdo das ocorréncias que devemos atender (S2)
[...] parece ndo ter dominio sobre os protocolos e, principalmente, sobre a triagem
que, ao meu ver, é mais subjetiva que técnica, Infelizmente (S5).

[...] sendo que muitas vezes ha indefinicdo de responsabilidades entre GU de
incéndio/salvamento e socorristas, fazendo com que a resgate ndo obtenha cuidados
higiénicos adequados. (...) Muitos atendimentos realizados no resgate sdo de
natureza clinica sendo o suporte basico também necessario, este que por regra
deveria ser fornecido pela SAMU, desta forma é necessario que se tenha mais
transparéncia em protocolos para conhecimento de todos que fazem parte do sistema
que vem suprir essa necessidade (S9).

[...] em muitas situacbes é empregada em ocorréncias fora da sua finalidade
primordial, as ocorréncia com trauma (S16).

Percebe-se um desgaste do socorrista quando se trata das atribuicbes do servigo. O
CBMPA ndo possui um protocolo padrédo bem definido para o servico de APHM, o que gera
desconforto ao atender ocorréncias que ndo caberiam a guarnicdo do CBMPA, conforme
descreve o socorrista S9. Ainda, como ndo ha interagdo com o Servigo de Saude Municipal,
ocorréncias que eram para ser atendidas pela SAMU, que possui regulacdo médica, séo

passadas ao CBMPA, conforme relata 0 mesmo socorrista.
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O socorrista S16 apresenta uma dificuldade que ocorre justamente pela auséncia de um
protocolo padrdo. Se ndo hd Normativo que defina as acfes, as missdes serdo executadas
conforme véo surgindo, sem um filtro adequado de identificacdo com a ocorréncia.

Observa-se que as categorias tratadas nos paragrafos anteriores deste estudo, sobre
organizacdo do trabalho, relacionam-se sua solucdo por meio de acles estratégicas do
CBMPA.. Contudo, foram ainda citados dois fatores ligados a gestdo em nivel estadual, que
fogem das possibilidades de serem resolvidos de forma interna a corporacdo: 0 pouco recurso

humano para o trabalho e o adicional de remuneracgéo para o servico de APHM.

Em virtude de estarmos sujeitos a diversos riscos inerentes a atividade
(ergonémicos, bioldgicos e psicoldgicos), deveria se ter uma atencdo especial a
escala de servigo, algum tipo de adicional remuneratério e acompanhamento com o
psicélogo (S4).

[...] O servico de APH nédo estd sendo priorizado com a falta de militares na
corporagéo (S9).

Menezes (2007) informa que, desde a origem do Corpo de Bombeiros, o0 comandante da
época ja apresentava dificuldades com relacdo a quantidade de efetivo para o trabalho.

Sem dispor de um grande pessoal, o Corpo de Bombeiros tem prestado os mais
relevantes servigos a populagdo, acudindo aos incéndios com uma incrivel presteza
e, 0 gque mais é, portando-se com 0 maior heroismo no assalto as chamas
(MENEZES, 2007, p. 52)

Mata e Bonfatti (2017) apresentam que o grupo de bombeiros socorristas por eles
estudado, no estado do Rio de Janeiro, também apresentava grande descontentamento com a
carga horaria excessiva do servigo, proporcionando um grande movimento em torno desse
tipo de necessidade.

Percebe-se que, para 0s socorristas, essa realidade ainda persiste nos tempos atuais.
Mesmo com pouco efetivo, porém, ainda conseguem prestar, satisfatoriamente, relevantes
servigos a populacéo.

Por fim, alguns socorristas tratam de forma consciente da necessidade de

acompanhamento psicoldgico para esse tipo de servico.

(...) deveria se ter uma atencdo especial a escala de servigo, algum tipo de adicional
remuneratério e acompanhamento com o psicdlogo (S4).

[...] somos expostos a situagOes estressantes no cotidiano de atendimentos pré-
hospitalares, ndo ha acompanhado psicologico e nem uma preocupagdo com a saude
fisica e mental dos socorristas (S8).
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Segundo Louzeiro (2016), essa percepcdo de necessidade de um atendimento
psicologico faz parte da vontade do bombeiro militar. Entretanto, o receio da opinido alheia e
até mesmo a preservacao da sua imagem pessoal acabam por inibir a busca por esse tipo de
assisténcia.

Os socorristas, por meio das perguntas fechadas, também avaliaram a organizacdo do

servigo de APHM. Para essa questéo, observamos a Tabela 3, abaixo.

Tabela 2: Matriz de calor com avaliacdo percentual dos socorristas do
CBMPA quanto a organizacdo do trabalho do servico de APHM, em
fevereiro de 2022,

Questdo '\r/lulilrao Ruim Regular Bom I\t/)lg:;[]o
Remuneragdo ¢é adequada 9% 16% 19% 0%
Jornada diéria do servico 0% 22% 25% 0%
Tratamento dos superiores na cadeia 30 2906 28% 30

operacional

Interacdo e comunicacdo entre os militares 3% 6% 31% 13%
Relacionamento entre os militares 0% 0% 28% 16%
Quanto ao intervalo de folgas 13% 34% 6% 0%

Quantidade de mlslétra\l/riegso para execucgodo .o, ! ~ @ M

Fonte: Elaborado pelo autor, 2022.

W | i | o

Destacam-se as avaliacdes negativas referentes a “quantidade de militares para
execugdo do servigo” e a “quanto ao intervalo de folgas”, que obtiveram, ambas, 47% das
avaliagdes como “ruim”, além de alcancarem, também, mais de 10% das avaliagbes como
“muito ruim”. Existe uma relacdo direta entre os dois questionamentos: ambos tratam do
efetivo do CBMPA que, para o atual momento, esta reduzido e ndo depende diretamente da
gestdo méaxima da corporacao, como foi citado nos paragrafos anteriores.

9% 6y

Outras trés questdes obtiveram avaliagdo méxima como “regular”: “jornada diaria do
servico”, “tratamento dos superiores na cadeia operacional” e “remunera¢do adequada”. Sobre
a jornada diaria atual, que é de 24 horas, as respostas qualitativas confirmam que, para esse
periodo, ndo existe um padrédo para fazer refei¢des adequadamente e nem para descanso.

No ambito do CBMPA, observa-se a cadeia operacional por meio da Norma

Administrativa de Servigos, que adota como definicéo:
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Cadeia de Comando Operacional (CCO): é o escaldo hierarquico que define a quem
cabera o Comando das OperacGes de Bombeiros, dentre os Servigos Operacionais
em vigor, de acordo com o Nivel de Gravidade da emergéncia (PARA, 2020 p. 3).

Por se tratar de uma gestdo militar, a Resgate, que é comandada por pracas, devera
sujeitar suas acOes aos oficiais da cadeia de comando, que sdo: Superior de Dia; Oficial de
Area ou Tético; Oficial de Area Perito e Vistoriador. O chefe da Resgate ¢ um “comandante
de socorro”. Suas agdes, porém, ficardo limitadas na presenca de um oficial que,
corriqueiramente, pode ndo possuir o curso de APHM, o que reforca a ideia da importéncia de
uma regulacéo por parte de um médico.

A questdo melhor avaliada no estudo refere-se ao tratamento interpessoal entre 0s
socorristas, que foi amplamente avaliada como “bom”. 56% dos militares elogiaram o0 bom
relacionamento interpessoal e 47% avaliaram positivamente a comunicagéo e a interagcdo no
servico de APHM. Verifica-se que os militares que executam esse tipo de servico, apesar de
ndo possuirem uma unidade prépria para gerenciar suas acdes e partilharem de rotinas de

UBM juntos, possuem um bom dialogo e uma boa comunica¢do durante o servico.

CONCLUSOES

Para este artigo, buscou-se verificar como os militares socorristas de quartéis da Regido
Metropolitana de Belém percebem as condicGes e a organizacdo de trabalho das Unidades
Bombeiro Militar (UBM).

Utilizando-se de questionarios com perguntas fechadas e abertas, foi evidenciado que os
socorristas observam, principalmente, necessidades relacionadas a execuc¢éo direta do servico,
como falta de equipamentos adequados, materiais Gteis no cotidiano do servico e toda a
logistica envolvendo as agdes de atendimento direto ao cidad&o.

No que diz respeito a organizagdo do servico, destaca-se, nas observacoes e avaliacGes
dos socorristas, a auséncia de protocolos transparentes com as atribui¢fes do servigo de
APHM. E possivel que os militares nio possuam tempo adequado para estudar e compreender
as normas existentes para o servigo, muito devido a jornada de trabalho intensa, outra questdo
citada pelos participantes da pesquisa. Diante disso, sugere-se um controle das normas
aplicadas ao servico de maneira transparente no sistema da corporagdo e a criagdo de um
protocolo especifico mais detalhado para o servico.

Foi observado que a qualificagdo dos socorristas necessita de melhorias, havendo

necessidade de um padrdo técnico bem definido na formagdo, com treinamentos e cartilhas.
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Essa formacdo também € percebida pelos socorristas como fator de organizacdo do servico,
podendo torna-lo mais técnico e eficiente & medida que a formagéo assim permitir. Brasil
(2002) apresenta a criacdo do Nucleo de Educacdo em Urgéncia, que padroniza a referida
qualificacdo a nivel nacional.

O recurso humano e a remuneragao, outros pontos citados pelos socorristas, requerem
acOes a nivel governamental. Portanto, nesse caso, sugere-se que ocorra um estudo técnico do
recurso humano que atende o servico de APHM. A partir disso, definir um nimero minimo de
socorristas por viatura, o que possibilitaria mensurar a necessidade voltada para esse servigo e
apresentar, de forma técnica, um projeto para aumentar o quantitativo dessa area e da
corporagéo.

A presente pesquisa verificou como o0s socorristas percebem as condicdes e a
organizacéo do trabalho nas Unidades Bombeiro Militar. O estudo também contribui a medida
que traz informacGes para os futuros gestores com relagdo as necessidades dos socorristas. A
discussdo exposta demonstra a importancia de fornecer um servigo de gestdo participativa
para que os bombeiros militares utilizem das suas observacdes do dia a dia como indicadores
qgue permitam direcionar os investimentos relacionados as condi¢fes e a organizacdo da
atividade de Bombeiro Militar.

Torna-se relevante sugerir que 0 CBMPA possua um canal de comunicacdo direta com
0s bombeiros para receber informagbes cotidianas referentes as condi¢bes do trabalho e a
organizacdo dos servigos. Percebe-se que, ao identificar as maiores necessidades vindas
diretamente dos bombeiros, a gestdo podera direcionar e planejar orcamento de maneira
direta. Acrescento que, para uma gestdo participativa, a comunicagao necessita permitir o
anonimato do bombeiro que executa a sugestéo, a fim de possibilitar expressdo sem receio de
uma possivel retaliacdo pessoal. Esse receio, aliés, foi a dificuldade deste estudo em alcancar
um namero maior de participantes, pois, como o Corpo de Bombeiros é uma gestdo militar,
forca auxiliar do Exército Brasileiro, fundamentada na base da hierarquia e da disciplina, o
modo como se expressa pode vir a ser avaliado como indisciplina por parte do bombeiro em
seu codigo de ética.

Por fim, destaco a dificuldade em identificar pesquisas relacionadas ao tema deste
estudo, condicOes e organizagdo do trabalho, relacionado a atividade de Bombeiro Militar.

Trata-se de um tema abrangente e aberto que possui um vasto campo ainda a ser explorado.
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CAPITULO 3 -PRODUTOS E PROPOSTAS DE INTERVENCAO

3.1 Produto 1

Protocolo de condices e organizacdo do servigo de atendimento pré-hospitalar

O protocolo do servico foi produzido para padronizar as condi¢des e a organizagao do
servico de atendimento pré-hospitalar moével. O protocolo traz a as condi¢cdes minimas de
ambiente com previsdo de kits de higiene pessoal e de cama. Formalizam-se também as
principais ocorréncias a serem atendidas pelas viaturas de resgate e informacfes quanto as
rotinas diarias do servigo.
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NIZAGAO DO SERVIGO DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR
1. CONDICOES BASICAS PADRONIZADAS DO SERVIGO

1.1 Viaturade emergéncia
a) Ambulancia Tipo B - Unidade Tatica de Emergéncia (UTE)

Sao veiculos destinados ao atendimento pré-hospitalar e transporte de pacientes de traumas ou casos
clinicos comrisco de vida, contendo equipamentos e materiais para Suporte Basico de Vida.

Aguarnicao deve ser composta por:

|. Chefe da Guarnigéo (Socorrista com curso de APH);

1. Auxiliar da Guarnigao (Socorrista com curso de APH);

I1l. Condutor da viatura (preferencialmente Socorrista com curso de APH).

1.2 Materiais e equipamentos do servigo de APHM

b) Relagdo de materiais e equipamentos minimos para as viaturas:

Item Materiais e equipamentos Qtd.minima | Unidade
1 Absorvente higiénico grande 3 und
2 Aspirador portatil 1 und
3 Atadura com 15 cm x 2 cm 1 Cc/12
4 | Avental impermeavel p/térax e abdémen 2 und
5 Bolsa de primeiros socorros 1 und
6 Bota de borracha 1 Par
7 Caixa completa de pequena cirurgia 1 und
8 | Canivete de aco c¢/7 cm de comprimento 1 und
9 Canulas orogaringeas adulto (Kit) 1 und
10 Canula para traqueostomia 2 und
1 Capa de chuva 3 und
12 Cateteres para oxigenagao e aspiragao 6 und
13 Cilindro de oxigénio fixo 2 und
14 Cilindro portatil de oxigénio 1 und
15 Clamps umbilicais 5 und
16 Cobertor térmico 2 und
17 Colar cervical adulto 6 und
18 Colar cervical infantil 2 und
19 Colete de sinalizacéo de transito 1 und
20 Coletores de urina 5 und
21 Compressas cirurgicas estéreis 3 Pct. C/3
22 Cones sinalizadores 2 und
23 Conjunto de talas de madeira 2 und
24 Conjunto de talas moldaveis 3 und
25 Cortador de anel 1 und

_l PPGSP - PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM SEGURANGA PUBLICA
x g Produto da dissertacdo CONDICOES E ORGANIZAGAO DO TRABALHO:
/#m | 0 caso dos bombeiros do servico de atendimento pré-hospitalar mével
Orientadora: Profa. Dra. Andréa bittencourt Pires Chaves Pag. 15
Mestrando: Alex dos Santos Lacerda 28.07.2022




42

26 | Desfribilador Externo automatico (DEA) 1 und
27 Eletrodos descartaveis 8 und
28 Equipamento de radio movel (HT) 1 und
29 Equipo para bombas de infusédo 1 und
30 Esfigmomandémetro 2 und
31 Esfigmomanémetro de coluna 1 und
32 Estetoscopio adulto 1 und
33 Estetoscopio infantil 1 und
34 Faixa/fita de isolamento 1 und
35 Garrote 2 und
36 Garroteador c/fecho em velcro 3 und
37 Gaze estéril 6 Pct. C/1
38 Imobilizador de cabeca 1 und
39 Ked infantil 5 und
40 Kit laringoscépio infantil 6 und
41 Lamina bisturi ) und
42 Lanterna para verificagéo de pupila 1 und
43 Lanterna de cabecga 1 und
44 Lencgois descartaveis 2 und
45 Lixeira 1 und
46 Luva de raspa de couro 1 par
47 Luvas cirargicas 6 und
48 Luvas de procedimentos 2 caixa
49 Luvas de borracha de cano longo 2 par
50 Mascara de oxigenoterapia 2 und
51 Mascara de protegao individual 1 caixa
52 Monitor cardiaco 1 und
53 Pacote de gaze estéril 5} und
54 Prancheta com lampada 1 und
55 Pulsoximetro 1 und
56 | Quebrador de vidro c/ponta de diamante 1 und
57 Regulador de pressao medicinal 1 und
58 Ressuscitador manual adulto (ambu) 2 und
59 Ressuscitador manual infantil (ambu) 2 und
60 Rolos de esparadrapo 1 und
61 Saco plastico para placenta 3 und
62 Tesoura de ponta rombuda 1 und
63 Tesoura reta com ponta 1 und
64 Tirantes para prancha 2 und
65 Tracionador de fémur 1 und
66 Umidificador de oxigénio c/fluxémetro 1 und
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c) Relagao de materiais minimos para os alojamentos

Item Materiais Qtd. Minima | Unidade
1 Cama solteiro 3 und
2 Mesa de escritério 1 und
3 Cadeira de escritério 1 C/12
4 Televiséo 1 und
6 Armario 1 Par
74 Computador de mesa com internet 1 und
8 Vassoura 1 und
9 Pa 1 und
10 Desinfetante 2 und
1 Lustra moéveis 2 und
12 Pano de chéao 1 und
13 Flanela 1 und
14 Balde 1 und

d) Relacao de materiais e equipamentos minimos para os socorristas
Item Materiais e equipamentos Qtd. Minima | Unidade
1 Sabonete 1 und
2 Creme dental 1 de 80g und
3 Fio dental 1 de 500m und
4 Escova dental 1 und
5 Creme de barbear 1 und
6 Barbeador descartavel 1 und
7 Cortador de unha 1 und
8 Toalha de alta absorcao 1 und
9 Lencol de cama solteiro vermelho 1 und
10 Cobertor solteiro azul 1 und
1 Fronha para travesseiro vermelho 1 und
12 Alcool em gel 1 und
13 Kit de joelheira e cotoveleira 1 und
14 Oculos de protecio individual 1 und

PPGSP - PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM SEGURANGA PUBLICA

Produto da dissertacdo CONDICOES E ORGANIZAGAO DO TRABALHO:

/s | 0 caso dos bombeiros do servigo de atendimento pré-hospitalar mével

Orientadora: Profa. Dra. Andréa bittencourt Pires Chaves
Mestrando: Alex dos Santos Lacerda

28.07.2022

(}ﬂO DO SERVIGO DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

Pag. 3/5




44

2. ORGANIZAGAO DO SERVIGO

2.1 Ocorréncias atribuidas a serem atendidas pelo servigo de APHM

Item | Ocorréncias
Traumas
1 Acidentes de transito
2 Acidentes com aeronaves em geral
3 Acidentes domésticos com risco de vida
4 Acidentes de trabalho com risco de vida
5 Acidente p6 submersao
6 Agressao
7 Choque elétrico
8 Desabamento
9 Explosdes de qualquer natureza
10 Ferimentos com arma branca (por material cortante, corto-
contuso ou perfurante)
11 Ferimento por arma de fogo
12 Mordidas graves de animais
13 Picada de animais e insetos peconhentos
14 Queda com risco de vida
15 Queimaduras graves
16 Soterramentos
17 Qualquer outro agente que possa conduzir a vitima a
iminéncia de Trauma Grave, levando-a a risco de vida
Clinico
18 Alcoolismo (crise de abstinéncia ou em caso embriaguez)
19 Angina (dor no peito)
20 Asmatico com crise moderada a grave
21 Acidente Vascular Cerebral
22 Crise convulsiva
23 Crise hipertensiva moderada ou grave
24 Crise renal
25 Sincope (desmaio)
26 Diabetes com complicacao
27 Envenenamento
28 Hemorragiag clinicas graves (ne?sal, gastrica, pulmonar,
anal, vaginal) com risco de hipotensao ou choque
Intoxicagao (principais: alimentacéo, gases quimicos,
29 fumaca, medicamento, drogas) com repercussao
hemodinamica
30 Obstétrico com complicagées (eclampsia, pré-eclampsia,
suspeita de aborto)
31 Parturiente
32 Patologias cardiacas com repercussao hemodinamica
33 Patologias respiratérias com comprometimento respiratorio
34 Psiquiatrico
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NIZAGAO DO SERVICO DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

Nota: Casos que ndo estdo atribuidos como ocorréncia de APH serao julgados pelo coordenador de
operagoes do Corpo de Bombeiros de servigo no Centro integrado de Controle e Comando (CICC).

2.2 Rotinadiaria do socorrista

2.2.1 Turno: dois turnos de 12 horas:
a) 1°turno: de 9h00min as 20h00min;
b) 2° turno: 20h00min as 9h00min.
2.2.2 localizagao: na Unidade Bombeiro Militar e na area de circunscrigao ou no local pré-determinado;
2.2.3 Uniforme: prontidao especifico para APHM.
2.2.4 Atuacgao: Conforme as areas dos quartéis em todo o Estado.
2.2.5Rotinado servigo:
a) 9h00min: Conferéncia de Material e passagem de servigo
b) 12h00min: refei¢cao (Almogo)
¢) 18h00min: refei¢ao (jantar)
d) 20h00min: Conferéncia de Material
e) 20h30min: Passagem de servigo

Nota 1: a “conferéncia de Material e passagem de servigo” tem duragao de 20 minutos. A Guarnigao que esta
saindo de servigo devera aguardar no quartel o término da conferéncia, auxiliando e passando informagdes
sobre a viatura, materiais e equipamentos.

Nota 2: Os socorristas estdo dispensados do ato de “arreamento do pavilhdo nacional”, devendo as
18h00min deslocarem para refeigao (jantar).

2.2.6 Das atribuigoes aos componentes do servigo

a) Chefe da Guarnicao e o Auxiliar da Guarnigao (Socorristas com curso de APH)
1. Utilizar os equipamentos de protecao individual (EPIs);
2. Avaliar e testar todos os materiais e equipamentos;
3. Executar e fazer cumprir passo a passo todos os principios técnicos do atendimento pré-hospitalar
movel;
4. Acessar vitima o mais rapido possivel, atentando para os padroes da atividade de resgate;
5. Executar o servigco de APH com atencéo e zelo pelas vitimas;
6. Proteger-se e prevenir-se de contaminagao da equipe e infec¢éo das vitimas;
7. Proporcionar seguranga da equipe, das vitimas e de outras pessoas;
8. Assegurar qualidade do atendimento as vitimas; e
9. Transportar os materiais de primeiros socorros e equipamentos portateis necessarios para o
atendimento.
10. O Chefe da guarnigao é o responsavel pela rigorosa verificacdo das condigdes dos materiais e
equipamentos que serdo empregados no servigo, devendo registrar quaisquer irregularidades ao
setor responsavel pela logistica do servigo.

b) Condutor da viatura (preferencialmente Socorrista com curso de APH)
1. Utilizar os equipamentos de protecao individual (EPIs);
2. Efetuar manutencao de primeiro escalao, conforme padronizagao da corporagéo;
3. Verificar, durante o deslocamento de checagem, ruidos anormais, eventuais pecgas soltas em geral,
freios e funcionamento dos radios mével e portatil;
4. Conduzir a viatura até o local da ocorréncia, escolhendo o acesso mais rapido, conforme
procedimento padronizado de viatura em situacdo de emergéncia;
5. Estacionar a viatura de forma a proteger guarnicéo e vitima;
6. Sinalizagao e isolamento do local da ocorréncia; e
7. Conduzir, ainda, materiais necessarios no atendimento, solicitados pelo chefe da guarnigao.
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3.2 Produto 2
Grade curricular do Curso de Atendimento pré-hospitalar movel

A grade curricular do curso foi produzida para padronizar a nomenclatura das
disciplinas junto ao Ministério da Saude, possibilitando utilizar uma nomenclatura nacional.
Proporcionando também a defini¢do de carga horaria, tedrica e pratica, com disciplina voltada
as condicBes e organizacdo do trabalho, para que o proprio bombeiro possa fiscalizar a

estrutura minima para 0 Seu Servico.
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GRADE CURRICULAR'

DO CUR

SO DE ATENDIN

PRE-HOSPITALAR I
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ITEM TEMAS CONTEUDO HABILIDADES e aaate (CH)
Teoria Pratica
1 Introdugao Programae almdad::ec:t:ntegragéo PoeRos Trabalho em equipe 1h/a -
Sistema de saude local e Apresentagao da rede hierarquizada dos Co‘n hecer.a oganizacéio!do sn§tema c!e
2 ; . i > saude local de acordo com a hierarquia 1h/a -
senvigos relacionados. senigos de salde. :
dos senicos
Histodrico do senigo pré-hospitalar movel.
Perfil profissional; Apresentagao do senigo de|
atendimento pré-hospitalar (APH) moével de Trabalho em equipe Conhecer os
. " a sua cidade Apresentacdo da Portaria GM/MS | conceitos da Portaria e as competéncias
3 | Senigo Pré Hospitalar Méwel n° 2048 de 5 de novembro de 2002 - dos profissionais da area de seguranca, 2h/a )
Regulamento Técnico dos Sistemas bombeiros.
Estaduais de Urgéncia e Emergéncia
Conceitos de ética médica ligada ao APH
Manejo de equipamentos da central de
4 Condigbes e organizagao do urgéncia (radios), weiculos e materiais Manuseio do sistema de radio e técnicas ha R
senvigo de APHM utilizados no APH mowel, rotinas de comunicagéo.
operacionais.
Anatomia topografica: regides anatomicas e | Conhecimento das principais divisdes
nogdes gerais de anatomia topografica. anatémicas, regides anatomicas, e
: AP Aparelhos e sistemas: anatomia e fisiologia nogdes de anatomia topografica.
2 Anatomia'e Flsitlogia dos aparelhos e sistemas do corpo humano: | Conhecimento dos aspectos morfolégicos 10 g
em especial esquelético, cardiaco, e fisiologicos dos diversos aparelhos para
respiratério. formulag&o de correlagao anatomo-clinica.
Conhecer a importancia do exame da
6 Cinemética do Trauma Exame da cena e mecanismos de lesdes. | €M@ f’° acidante para |dsnf|ﬁcar sinalsda 3h/a -
gravidade. Saber correlacionar a cenas
com 0s mecanismos de lesdes.
Abordagem Priméria e secundaria de uma S o
Vitima; técnicas relativas a avaliagéo de Radlizara abordagem primaria.
RN < 4 secundaria para reconhecer sinais de
sinais vitais de vitimas: pressao arterial, ravidade em situacdes que ameacam a
Abordagem do paciente. freqiéncia respiratoria e de pulso, g' . 9 g 2 ¢ 8h/a 12h/a
temperatura e outros. Escala de coma de “d? de forma imediata e as les‘.)?s dos
; diversos segmentos. Saber utilizar a
Glasgow e escala de trauma revisado ou
™ i escala de Glasgow e de trauma.
escala de trauma utilizada pelo senico local
Obstrugdo de Vias Aéreas. Desobstrugao de
Vias Aéreas. Sinais e Sintomas de parada
respiratéria e cardiaca. Técnicas de
7 a. Manejo de Vias reanimagao cardiopulmonar em adulto e
Aéreas/Ressuscitagado crianca. = 6h/a 18h/a
Cardigpuimonar Materiais e equipamentos utilizados em
parada cardio respiratoria. Materiais e
Equipamentos utilizados em oxigénioterapia.
Reconhecer e manejar obstrugéo de vias
Conhecer as principais doengas aéreas; Realizar oxigénioterapia.
" transmissiveis Conhecer normas de Conhecer equipamentos utilizados em
b.{Blosseguranca biosseguranga, materiais e métodos de parada cardiorespiratoria Estar habilitado 2ia
controle de infecgdes. para técnicas de RCP Utilizar técnicas e
métodos de controle de infecgdes.
Reconhecer os diversos tipos de
Tipos de ferimentos; hemorragia; choque, ferimentos, hemorragias, choque
. . principalmente choque hipowolémico; hipowlémico; Possuir habilidades
Ferimentos / hemorragia / g 3 i 3 k
8 Bandagem / Chogque Curgtlvos e B@ndagens: Técnicas de Suporte pstcgmotoras relgtl\as as aplicagdes de 4h/a 6h/a
Basico de Vida para o tratamento do choque | técnicas de curativos e bandagens com
hipowlémico controle de hemorragias e suporte basico
nos casos de choque hipovolémico.
| e e Rconbecaas s oo d
9 rauma musculo-esquelético 46 extromidados lesadas. Mateasis & musculo-esquelético Executar técnicas de oh/a 10Na

e imobilizagdes

equipamentos utilizados para a imobilizagédo

imobilizag@o de extremidades lesadas
com equipamentos adequados.

de extremidades lesadas.
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Traumatismo Cranioencefélico Traumatismo
Raquimedular Trauma Toracico e Abdominal | Conhecer as peculiaridades e prestar o
10 Traumatismos especificos Trauma de Face atendimento inicial nos di-versos 12h/a -
Trauma na Crianga e na Gestante Agravos traumatismos especificos
por eletricidade Queimaduras
Materiais e equipamentos utilizados para a
remogao de Vitimas de acidentes. Técnicas
de remog&o de vitimas de acidentes:
rolamento, elevagdes, retirada de veiculos, Saber utilizar materiais e equipamentos
1 Remocgéo de vitima transporte com ou sem a utilizagéo de para remogao de vitimas de acidentes nas 4h/a 30h/a
materiais e equipamentos. Técnicas relativas diversas situagdes encontradas.
a remog&o de vitimas de acidentes aquaticos
e em altura com especial cuidado a coluna
vertebral.
Asgstencxa ao Parto e Trabalho de Parto - periodo expulsivo Cuidado Possuir habil{dad&s psicomotoras relativas
12 Cuidados com o Recém § ao atendimento ao parto normal e 4h/a -
: com o Recém-Nascido 7 .
Nascido cuidados com o recém-nascido
13 tlnft]z:\:ngtéo e:,jm cnsie Snte Reconhecimento e Intervengdo em situagdo | Conhecer as peculiaridades e prestar o oh
aie omoe Co.paclomes de crise atendimento inicial nessas situagdes a
especiais
Fisiologia e técnicas de abordagem. Conhecer as peculiaridades e prestar o ~
b Agamento Peculiaridades no atendimento atendimento inicial. e
15 Intoxicagzio Exégena Recmhe0|meqto e peF:l'Jlllz-lndades no Conhecer as pe'cullandf'-x‘ie's e prestar o oha R
atendimento inicial. atendimento inicial.
16 Emergéncias Clinicas Pecuhapdgdes g/:\tendumgnto m:mal de Conhecer as pef:ullandgt:{els e prestar o 6h/a ~
emergéncias clinicas mais freqientes atendimento inicial
17 Acidentes com multiplas Conceito Principios de Controle da Cena Saber manejar situagdes de acidentes oWa ohia
Vitimas e Catastrofes Triagem, tratamento e transporte. com multiplas vitimas.
18 Acidentes com produtos Conceitos/Legislagéo Principios de Pr:;;ar :daatent:;r:::;% l::'al dr:r:n :n:;ra 2h/a -
perigosos atendimento qu ga 'egu G
equipe e das vitimas
, . Familiarizag@o com a rotina de senico e
19 EstéglosRerng\;tl:turas de Vivéncia préatica de atendimento participar de atendimento de vitimas em - 24h/a
situacoes reais
20 Avaliagado teorica e pratica do| Provas escritas e prét_lcas de avaliag@o de Demonstrar conhecimentos adquiridos aha 6hia
curso conhecimento
Conceitos e técnicas de: Salvamento Conhecimento e habilidade psicomotora
21 Salvamento terrestre; Salvamento em alturas; Salvamento| para realizagéo de salvamento terrestre, 10h/a 20h/a
aquatico; Materiais e equipamentos aquatico e em alturas
TOTAL 88h/a 130h/a

Divisao da carga horaria:
Tedrica total: 88 h/a

Pratica Total: 130 h/a

Carga horaria total: 220 h/a

Orientadora:
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3.3 Produto 3

Sistema de comunicacéo entre o gestor e os bombeiros militares da atividade fim

A criacdo de um meio de comunicacao entre o gestor e 0s bombeiros proporciona aos gestores
um banco de dados de informacgdes quanto a condi¢Ges e organizagdo do trabalho. Podendo

promover um planejamento orcamentario adequado para investir nestas areas em tempo real.

https://forms.gle/YRDZxPLVbaJyTLC7A

Sistema de comunicag¢ao entre o gestor
e 0os bombeiros militares da atividade fim

Registro de sugestoes/Inovagdes

alex.lacerda@ifch.ufpa.br Alternar conta <)

A foto e 0 nome associados a sua Conta do Google serdo registrados quando vocé fizer
upload de arquivos e enviar este formulario.. Seu e-mail néo faz parte da resposta.

*Obrigatorio

Margue o tema da sugestéo *

(O Ccondigdes de trabalho

O 0Organizagdo do trabalho

Descreva a sugestdo: *

Sua resposta

Adicione artigos cientificos/fotos/imanuais/normas gue estdo relacionados com a
sugestdo.

& Adicionar arquivo

Enviar Limpar formulario


https://forms.gle/YRDZxPLVbaJyTLC7A
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SISTEMA DE GESTAO PARTICIPATIVA

S DEROIBEROPIRABONBER) o

2022

REGISTRO DE SUGESTOES/IDEIAS/INOVAGOES N° 12022
1. Marque o tema da sua sugestao

[] Condigdes de trabalho®

[[] Organizagao do trabalho?

2. Descreva sua sugestao

3. Caso queira adicionar/anexar artigos cientificos, fotos, manuais, normas que estao
relacionados com a sugestao, anexe a este formulario ou envie o arquivo.

o ENVIARARQUIVO

O Corpo de Bombeiros, por meio do seu Comandante Geral
agradece a sua participagao,
JUNTOS construiremos uma corporagédo melhor!

* Condigées de trabalho: ambiente fisico (temperatura, presséo, barulho, vibragéo, irradiagéo, altitude e efc.),
ambiente quimico (produtos manipulados, vapores e gases toxicos, poeiras, fumagas efc.),
o ambiente biolégico (virus, bactérias, parasitas, fungos), as condicdes de higiene, de seguranca,
e as caracteristicas antropométricas do posto de trabalho. (DEJOURS, 1992, p.25)

2 Organizagao do trabalho: divisdo do trabalho, o sistema hierarquico, as modalidades de comando, as relagées
de poder, as questoes de responsabilidades etc. (DEJOURS, 1992, p.25)

Com sabedoria se edifica a casa, e com entendimento ela se estabelece! (Prov. 24:3)
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3.4 Propostas de intervencao

1) Titulo da proposta: Implementar uma unidade de bombeiro militar especifica do servigo
de atendimento pré-hospitalar movel com estrutura de treinamento, gestdo de logistica e
recurso humano voltados para o servico.

Objetivo: centralizar a gestdo de logistica, recurso humano e treinamento do servi¢o de
APHM.

Quem pode executar a proposta: Corpo de Bombeiros Militar.

Resultados esperados: Melhorias no suporte ao servigo, melhorar a organizacdo para oS
socorristas do APHM do CBMPA.

2) Titulo da proposta: Construcdo de estrutura adequada para desinfec¢do de viaturas e um
procedimento operacional padréo para desinfec¢éo de viaturas.

Objetivo: Programar uma estrutura definitiva e padronizada de desinfec¢do das viaturas de
atendimento pré-hospitalar movel com ac¢des padronizadas de utilizacao.

Quem pode executar a proposta: Corpo de Bombeiros Militar.

Resultados esperados: Criacdo de uma estrutura adequada para desinfec¢do de viaturas com

uma correta utilizacgéo.

3) Titulo da proposta: Proposta de regulacdo dos atendimentos das viaturas de resgate do
Corpo de Bombeiros Militar

Objetivo: Implantar o servico de regulagdo médica no corpo de bombeiros com integracédo e
interagdo com o sistema de saiide do municipio.

Quem pode executar a proposta: Corpo de bombeiros Militar.

Resultados esperados: Utilizar as viaturas do Corpo de Bombeiros atreladas com o sistema
de satude do municipio, proporcionando um adequado atendimento ao cidaddo, bem como

padronizar junto aos postos de satde o atendimento realizado pelos bombeiros.
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CAPITULO 4 - CONSIDERACOES FINAIS E RECOMENDACOES PARA
TRABALHOS FUTUROS

4.1 Consideracdes finais

O presente estudo executou uma pesquisa que trata das condicdes e da organizacao do
trabalho do Corpo de Bombeiros Militar do Para, tema pouco trabalhado na area da seguranca
publica, mas fundamental para se conhecer a realidade em que esses profissionais estdo
inseridos e o quanto esse assunto influencia no atendimento direto a sociedade.

Para alcancar os objetivos desta dissertacdo, verificou-se, por meio de um questionario
aplicado diretamente a 32 bombeiros militares, quais eram as condi¢cdes e organizacfes do
servico de Atendimento Pré-Hospitalar Modvel. Observou-se que 0s maiores
descontentamentos dos bombeiros, no que se refere as condi¢cdes do trabalho, estdo
relacionados com o atendimento direto ao cidaddo, tais como auséncia de equipamentos que
eles consideram adequados ou de estrutura adequada para o andamento do servico com
exceléncia.

“Conservagdo dos equipamentos”, “segurancga no atendimento” e “higiene da cozinha e
dos banheiros” estdo entre os aspectos mais negativamente avaliados. Receberam indices
consideraveis de avaliagdo “muito ruim”, sendo, respectivamente, 16%, 13% ¢ 13%. Alguns
socorristas informaram de forma direta que existe a necessidade de aquisi¢do de novos
materiais as viaturas.

Quanto a organizacdo, observou-se que, para 0S socorristas, existe a necessidade de
melhoria da qualificacdo técnica para o servico, além do estabelecimento de definices das
atribuicbes especificas do servico que trazem davidas aos socorristas. A qualificagdo
fornecida pelo CBMPA ¢ diferente do padrdo identificado no Regulamento Nacional de
Urgéncia e Emergéncia, o que refor¢a necessidade de uma padronizagdo nacional.

As respostas fechadas as perguntas do questionario trouxeram diferentes avaliacOes.
“Regular” obteve maior destaque nas duas categorias. Para organizacdao do trabalho, a maior
quantidade de avaliagdes para “muito ruim”, foram “quanto ao intervalo de folgas” (13%) e
“quantidade de militares para execugdo do servico” (12%). Isso evidencia a necessidade de
acOes a nivel estratégico da corporagdo no que diz respeito ao recurso humano.

As maiores avaliagdes como “regular” foram para “jornada diaria do servigo” (53%),

“tratamento dos superiores na cadeia operacional” (44%) e “remuneragdo ¢ adequada” (56%).
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As melhores avali¢des estao relacionadas a rela¢do interpessoal. “Relacionamento entre
os militares” e “interacdo e comunicacgdo entre os militares” foram avaliados, respectivamente
com 56% ¢ 47% como “bom”.

No primeiro artigo produzido durante esta pesquisa, que tratou da formacdo dos
socorristas, percebeu-se que ndo ha uma nomenclatura padrdo no CBMPA semelhante a
qualificacdo nacional. A grade curricular da Corporacdo possui disciplinas e cargas horéarias
diferentes das tratadas no regulamento do Ministério da Saude.

Além disso, verificou-se a necessidade de maior suporte de logistica tanto para as
Unidades Bombeiro Militar (UBM) quanto para as viaturas. As respostas aos questionamentos
sugerem que, por mais que exista uma norma de padronizagdo do CBMPA para 0s servicos
operacionais, ainda é necessario detalhar as normas internas contendo as atribuicfes do
servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mdvel em ocorréncias.

Verificou-se, ainda, que ndo ha uma padronizacao referente a logistica da Corporacao, o
que requer que ocorra uma aproximacéo entre o gestor e o recurso humano com definicdo de
equipamentos e estrutura minima de forma pormenorizada.

Destaca-se a importancia da gestdo registrar informacdes diretas dos bombeiros
militares para planejar o orcamento da Corporacdo no que tange aos gastos de estrutura
ligados diretamente ao recurso humano. De forma crucial, existe a necessidade da agéo de um
fiscal da Corporagdo, para acompanhar cotidianamente as condi¢cdes do trabalho e da
organizacdo do servico, a fim de direcionar possiveis servigcos contratados pelos bombeiros,
mas que, de alguma forma, ndo alcancaram o bombeiro que esta na atividade fim.

De modo urgente, percebeu-se que algumas estruturas ndo sdo adequadas para a agao
fundamental do servico. Com base nas respostas dos participantes, é evidente a necessidade
de um local adequado para desinfeccdo das viaturas e para o descarte de materiais utilizados
durante atendimento. Tais a¢es sdo basilares para proporcionar seguranca bioldgica a saude
do profissional e dos cidad&os que sdo atendidos pelo servigco de APHM.

Finalmente, tambem foi identificada a inexisténcia de outra estrutura fundamental para
interacdo com Orgdos relacionados a salde: a regulacdo médica, aspecto este fundamental
para a definicdo das acBes dos socorristas e para a movimentagdo das vitimas para o sistema

de salde adequado.
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4.2 Recomendacdes para trabalhos futuros

A presente pesquisa alcancou os objetivos elencados e apresentou a percep¢do dos
socorristas quanto as condicdes e quanto a organizacao do trabalho dos bombeiros no servico
de Atendimento Pré-Hospitalar Movel realizado pelo CBMPA. O estudo contribui para a
ampliacdo da discussdo referente as condicdes e a organizacdo do trabalho dos bombeiros
socorristas. Existem, ainda, outras formas de analise que podem ser realizadas por meio de
novos estudos, dentre os quais elenco: i. Analise qualitativa sobre a percepcao dos cidaddos
que foram atendidos por uma viatura do servi¢co de Atendimento Pré-Hospitalar Mével dos
bombeiros; ii. Pesquisa acerca da violéncia do trabalho nas Corporagdes Bombeiro Militar; iii.
Andlise do planejamento orcamentario voltado para o investimento em condicdes e
organizacdo do trabalho da Corporacdo; e iv. Analise da regulamentacdo médica e da
interacdo do servico de APHM realizado pelo Corpo de Bombeiros e pelos érgdos municipais

de saude.



55

REFERENCIAS DO CAPITULO 1

BARBETTA, Pedro Alberto. Estatistica Aplicada a Ciéncias Sociais. 8. ed. Floriandpolis:
UFSC, 2012.

BARDIN, Laurence. Andlise de conteudo. Lisboa: Edi¢cdes 70, 1977. Traducdo de Luis
Antero Reto e Augusto Pinheiro.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (1988). Brasilia, DF: Senado
Federal: Coordenacéo de Edicbes Técnicas, 1988. 496 p.

BRASIL. Portaria n° 2048 de 05 de novembro de 2002. Regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia. Brasilia, 2002.

BRITO, José Mario Barbosa de. “Até onde o0 corpo aguenta somos humanos, depois disso
somos bombeiros”: analise dos riscos psicossociais relacionados a organizacdo e as
condigdes do trabalho bombeiro militar. 2020. 394 f. Tese. Universidade Federal do Parj,
Belém, 2020.

CARVAJAL, Santiago Ramirez; CUNHA, Sonia Baptista da; PINHEIRO, Jodo Ismael D.;
GOMES, Gastdo Coelho. Estatistica Basica: a arte de trabalhar com dados. 2. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier Editora, 2015.

CUNHA, Viviane Pecini da; ERDMANN, Alacoque Lorenzini; SANTOS, José Luis Guedes
dos; MENEGON, Fernando Henrique Antunes; NASCIMENTO, Keyla Cristiane do.
Atencion a pacientes en situacion de urgencia: del servicio prehospitalario movil al servicio
hospitalario de emergencia. Revista Enfermeria Actual, Costa Rica, v. 1, n. 37, jul. 2019.

DEJOURS, Christophe. A loucura do trabalho: estudo de psicopatologia do trabalho. 5. ed.
Ampliada. Sdo Paulo: Cortez Oboré, 1992. Tradugdo de Ana Isabel Paraguay e Lucia Leal
Ferreira.

GIL, Antonio Carlos. Métodos e técnicas de pesquisa social. 6. ed. Sdo Paulo: Atlas, 2008.

GUERIN, F.; LAVILLE, A;; DANIELLOU, F.; DURAFFOURG, J.; KERGUELEN, A_;
Compreender o trabalho para transforma-lo: A pratica da ergonomia. Editora Edgard Blucher
LTDA, 1 ed. S&o Paulo, 2001.

IDESP, Instituto de Desenvolvimento Econémico Social e Ambiental do Para. Governanca
Metropolitana no Brasil: caracterizagcdo e quadros de analise comparativa da governancga
metropolitana  no  brasil.  Brasil: Ipea, 2013. Disponivel em:  https:/
www.ipea.gov.br/redeipea/images/pdfs/governanca_metropolitana/rmbbelem.pdf. Acesso em:
06 set. 2021.

LIMA, Eduardo de Paula; ASSUNCAO, Ada Avila; BARRETO, Sandhi Maria. Tabagismo e
estressores ocupacionais em bombeiros. Revista de Saude Puablica, [S.L.], v. 47, n. 5, p. 897-
904, out. 2013. FapUNIFESP (SciELO). http://dx.doi.org/10.1590/s0034-
8910.2013047004674.



56

MATA, Natalia Teixeira; PIRES, Luiz Antonio de Almeida; BONFATTI, Renato José.
Bombeiros militares: um olhar sobre a saide e violéncia relacionados com o trabalho. Salde
em Debate, [S.L.], v. 41, n. 112, p. 133-141, mar. 2017. FapUNIFESP (SciELO).
http://dx.doi.org/10.1590/0103-1104201711211.

MENEZES, JOSE PANTOJA. O Corpo de Bombeiros no Para. 2.ed., Belém, 2007.

MIGUEL, Helena, M. Metodologia e pesquisa cientifica em ciéncias sociais. 3% Edicdo. S&o
Paulo: Grupo GEN, 2015.

MONTEIRO, Janine Kieling; ABS, Daniel; LABRES, Ivete Dérr; MAUS, Daiane; PIONER,
Thais. Bombeiros: psicopatologia e condi¢des de trabalho. Estudos de Psicologia, Campinas,
v. 3, n. 30, set. 2013.

NUNES, Daiane Abreu; FONTANA, Rosane Teresinha. Condicdes de trabalho e fatores de
risco da atividade realizada pelo bombeiro. Ciéncia, Cuidado e Saude, [S.L.], v. 11, n. 4, p.
1-2, 23 ago. 2013. Universidade Estadual de Maringa.
http://dx.doi.org/10.4025/cienccuidsaude.v11i4.18083.

OLIVEIRA, Bruno Gongalves de; BOMFIM, Eliane dos Santos; RIBEIRO, Icaro José
Santos; ALMEIDA, Paulo Henrique Ribeiro Fernandes; BOERY, Rita Narriman Silva de
Oliveira; BOERY, Eduardo Nagib. INFLUENCIA DA CAPACIDADE PARA O
TRABALHO NA QUALIDADE DE VIDA DE BOMBEIROS MILITARES. Cogitare
Enfermagem, [S.L.], v. 23, n. 4, 6 dez. 2018. Universidade Federal do Parana.
http://dx.doi.org/10.5380/ce.v23i4.55419.

OLIVEIRA, Marisa Augusta de; OLIVEIRA, Simone Santos. A face humana do heroi:
analise do processo saude-doenca de bombeiros a partir de comunidades virtuais. Interface -
Comunicacdo, Saude, Educacdo, [S.L.], v. 24, set. 2020.

OLIVEIRA, Marisa Augusta de; BRITO, Edeleon Marcelo Nunes de; OLIVEIRA, Simone
Santos. Dialogos sobre trabalho e saude: analise da movimentacgdo interativa nos blogs dos
bombeiros do rio de janeiro, brasil. Ciéncia & Saude Coletiva, [S.L.], v. 23, n. 10, p. 3297-
3307, out. 2018. FapUNIFESP (SciELO). http://dx.doi.org/10.1590/1413-
812320182310.16392018.

PARA. Constituicido do Estado do Para (1989). Belém, 1989. 131 p. Disponivel em:
http://www2.senado.leg.br/bdsf/handle/id/243099. Acesso em: 02 set. 2021.

PARA. CORPO DE BOMBEIROS MILITAR DO PARA. (org.). Atendimentos ao cidad3o.
2021. Diretoria de  Telematica e  Estatistica (DTE).  Disponivel  em:
https://www.bombeiros.pa.gov.br/. Acesso em: 02 set. 2021.

PARA. DIRETORIA DE TELEMATICA E ESTATISTICA. (org.). Estatisticas de
ocorréncias. 2020. Disponivel em: https://siscob. Bombeiros.pa.gov.br/ estatistica /
query.php?perio do=on®iao= Estado&bairro= 0&ubm=0&turno= Diuturno&tipo _oc3=
on&vitimas =&ap h_tipo= on. Acesso em: 03 set. 2020.

PARA, Secretaria de Estado de desenvolvimento urbano e obras publicas. Estudo de
delimitacdo da Regido Metropolitana de Belém. Belém, 2018 Disponivel em:



57

https://www.sedop.pa.gov.br/sites/default/files/estudo_de_delimitacao_da_regiao_metropolita
na_de_belem.pdf.

PRODANOQV, Cleber Cristiano; FREITAS, Ernani Cesar de. Metodologia do Trabalho
Cientifico: métodos e técnicas da pesquisa e do trabalho académico. 2. ed. Novo Hamburgo:
Universidade Feevale, 2013.

SANTOS, N.C. M. Urgéncia e emergéncia para enfermagem do Atendimento Pré-
Hospitalar (APH) A Sala De Emergéncia. S3o Paulo: Editora Saraiva, 2018.
9788536530048. Disponivel em: https:// integrada.minhabiblioteca.com.br/ #/books/9 7885
36530048/. Acesso em: 2021 set. 03.

SOUZA, José Carlos; PRADO, Jakel Santana do; SOUSA, lane Franceschet de. Estudo da
prevaléncia e andlise de fatores de protecdo ao surgimento do estresse em bombeiros
militares. Research, Society And Development, [S.L.], v. 9, n. 7, 15 maio 2020. Research,
Society and Development. http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i7.4321.



58

APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Senhor (a), O (a) Sr (a). esta sendo convidado a participar da pesquisa:
“CONDICOES E ORGANIZACAO DE TRABALHO: o caso dos bombeiros do servico de
atendimento pré-hospitalar moével” que tem por objetivo “Analisar as condi¢bes e a
organizacéo do trabalho dos socorristas do servico de APHM do Corpo de Bombeiros
Militar do Para da Regido Metropolitana de Belem (RMB)”.

Essa pesquisa sera realizada com os militares que concordarem com o estudo, por meio
de preenchimento do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, sendo bombeiros
militares do sexo masculino ou feminino, da carreira de pragas, que atuam no servi¢o de
atendimento pré-hospitalar mével da corporacdo nos quartéis da regido metropolitana de
Belém.

Os militares que aceitarem preencher esta pesquisa, apos verificada pelo pesquisador as
respostas, recebera um ndmero para participar do sorteio de uma bolsa de resgate vermelha.

Sua participacdo no estudo consistira em aceitar este termo e responder ao
questionario online com 20 questdes.

Nome completo:

Residente e domiciliado em:

Portador da cédula de identidade RG nn°:

Portador da MF ne:

Inscrito no CPF:

Nascido em: [/

CONCORDO de livre e espontanea vontade em participar como voluntério (a) do
estudo “CONDICOES E ORGANIZACAO DE TRABALHO: implicacbes a salde dos
bombeiros no servico de atendimento pré-hospitalar movel”

Estou ciente que:
1. O presente estudo tem como objetivo avaliar as condigdes de trabalho e organizacéo do
servico de APHM dos profissionais do Corpo de Bombeiros Militar do Para como fator para o

estado de salde na seguranca publica.

2. Os dados serdo coletados por meio de questionario.
3. Né&o sou obrigado a responder as perguntas realizadas no questionario.
4. Tenho a liberdade de desistir ou de interromper a colaboragdo neste estudo no

momento em que desejar, sem a necessidade de qualquer explicacéo;

5. A desisténcia ndo causara nenhum prejuizo;
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6. A minha participacdo neste projeto contribuira para acrescentar a literatura dados
referentes ao tema, direcionando as a¢des voltadas para a promocdo da saude e ndo causara
nenhum risco a minha integridade fisica, psicoldgica e intelectual;

7. Os riscos previstos nesta pesquisa sd&o minimos com relacdo a quebra de sigilo de
meus dados pessoais;

8. As respostas obtidos durante o questionario serdo mantidos em sigilo;

9. Ao assinar este termo, concordo que os resultados sejam divulgados em publicacdes
cientificas, desde que meus dados pessoais ndo sejam mencionados;

10.  Caso desejar, poderei pessoalmente, ou por meio de telefone ou e-mail entrar em
contato com o pesquisador responsavel para tomar conhecimento dos resultados parciais e

finais da pesquisa.

Municipio:
Data: / /

Declaro que obtive todas as informacdes necessarias, bem como todos os eventuais
esclarecimentos quanto as ddvidas por mim apresentadas. Desta forma, aceito participar da
referida pesquisa.

Responsavel pelo projeto:

Profa. Dra. Andréa Bittencourt Pires Chaves

Pesquisador:
Alex dos Santos Lacerda
Mestrando do Programa de P6s Graduacdo em Seguranga Publica

E-mail: alex.lacerda@ifch.ufpa.br
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APENDICE B - QUESTIONARIO DE INFORMACOES DA UNIDADE DE
BOMBEIROS MILITAR

PESQUISA REFERENTE AS CONDIQOES DE TRABALHO E ORGANIZACAO DO
SERVICO DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL DO CBMPA.

Esta pesquisa, possui carater sigiloso e académico, para mestrado profissional na UFPA e que
tem por objetivo verificar a percep¢do do Bombeiro Militar do Estado do Para, sobre as
condicdes de trabalho e organizacdo do servico de atendimento pré-hospitalar mével. Em caso
de duvidas, os responsaveis pela pesquisa sdo: Profa. Dra. Andréa Bittencourt Pires Chaves e
0 aluno Alex dos Santos Lacerda, Mestrando do Programa de Pds Graduagdo em Seguranca

Publica E-mail: alex.lacerda@ifch.ufpa.br

Quartel onde monta servico de APHM (Resgate)?

Graduacdo ou Posto:

Nivel escolar (Ensino fundamental, médio ou superior):

Tempo de servico (anos):

Func&o (socorrista, condutor e outro):

Idade:

Condicdes de trabalho

. 5.
Questao L I\/I_U|to 2. Ruim| 3. Regular|4. Bom| Muito
Ruim
Bom
1. Jornada diaria do servico operacional de
APHM? L 2 3 4 >
2. Conforto do alojamento do quartel? 1 2 3 4 5
3. Seguranca no atendimento do servico de
APHM? L 2 3 4 >
4. Condicbes ambientais do quartel (ventilacéo,
.. o 1 2 3 4 5
higiene e iluminagéo)?
5. Quantidade de militares para execucédo do 1 ) 3 4 5
servigo de APHM?
6. Disponibilidade gratuita de Equipamento de 1 ) 3 4 5

protecdo individual?
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7. Nivel de poeira e ruido proveniente do 1 ) 3 4 5
atendimento a populagao?
8. Conservacéo dos equipamentos utilizados no

. 1 2 3 4 5
atendimento?
9. Higiene da cozinha e dos banheiros do 1 ) 3 4 5
quartel?
10. Relamonamento entre os militares do 1 ) 3 4 5
servico de APHM?
11. Interacdo e comunicacdo entre os militares
do APHM? L 2 3 4 >

Organizacéo do trabalho
1. Muito >
Questao . 2. Ruim| 3. Regular|4. Bom| Muito
Ruim
Bom

12. Tratamento dos superiores na cadeia
operacional do servigo de APHM? (CIOP, 1 2 3 4 5
Superior de dia, oficial tatico e Cmt de SOS)?
13. Quanto ao intervalo de folgas entre um 1 ) 3 4 5
servico 24h de APHM e outro?
14. Influéncia no cansaco fisico e/ou mental 1 ) 3 4 5
apos servico operacional de APHM?
15. Relevancia do servigo de APHM? 1 2 3 4 5
16. Satisfacdo em realizar as tarefas do servico 1 ) 3 4 5
de APHM?
17. Rfamuneragao é adequada a atividade 1 ) 3 4 5
exercida?

18. Deseja fazer alguma observacao sobre qualquer dos itens acima? (Questdo aberta)
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ANEXO I - Normas da Revista Internacional Journal Of Development Research

Disponivel em https://www.journalijdr.com/instructions-authors.

Instructions for Authors

The International Journal of Development Research (IJDR) (ISSN 2230-9926) publishes
high-quality solicited and unsolicited articles, in English, in all areas of the subject. The
journal welcomes the submission of manuscripts that meet the general criteria of significance
and academic excellence. All articles published in IJDR will be peer-reviewed. Papers will be
published in the next issue of the journal after acceptance.

The International Journal of Development Research (IJDR) (ISSN 2230-9926) will be
published monthly (one volume; 12 Issues per year) by Academe Research Journals.

Electronic submission of manuscripts is strongly encouraged, provided that the text, tables,
and figures are included in a single Microsoft Word file (preferably in Arial font).

Submit manuscripts as e-mail attachment to the Editorial Office at:
journalijdr.editor@gmail.com, researchijdr@yahoo.com

A manuscript number will be e-mailed to the corresponding author same day or within 72
hours.

The cover letter should include the corresponding author's full address and telephone
numbers and should be in an e-mail message sent to the Editor, with the file, whose name
should begin with the first author's surname, as an attachment. The authors may also suggest
two to five reviewers for the manuscript (IJDR) may designate other reviewers).

The International Journal of Development Research (IJDR) (ISSN 2230-9926) will only
accept manuscripts submitted as e-mail attachments.

Article Types Three types of manuscripts may be submitted:

Regular articles: These should describe new and carefully confirmed findings, and
experimental procedures should be given in sufficient detail for others to verify the work. The
length of a full paper should be the minimum required to describe and interpret the work
clearly.

Short Communications: A Short Communication is suitable for recording the results of
complete small investigations or giving details of new models or hypotheses, innovative
methods, techniques or apparatus. The style of main sections need not conform to that of full-
length papers. Short communications are 2 to 4 printed pages (about 6 to 12 manuscript
pages) in length. 128

Review: Submissions of reviews and perspectives covering topics of current interest are
welcome and encouraged. Reviews should be concise and no longer than 4-6 printed pages
(about 12 to 18 manuscript pages). Reviews manuscripts are also peer-reviewed.
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Regular articles
All portions of the manuscript must be typed double-spaced and all pages numbered starting
from the title page.

The Title should be a brief phrase describing the contents of the paper. The Title Page should
include the authors' full names and affiliations, the name of the corresponding author along
with phone, fax and E-mail information. Present addresses of authors should appear as a
footnote.

The Abstract should be informative and completely self-explanatory, briefly present the
topic, state the scope of the experiments, indicate significant data, and point out major
findings and conclusions. The Abstract should be 100 to 200 words in length. Complete
sentences, active verbs, and the third person should be used, and the abstract should be written
in the past tense. Standard nomenclature should be used and abbreviations should be avoided.
No literature should be cited.

Following the abstract, about 3 to 10 key words that will provide indexing references to
should be listed. A list of non-standard Abbreviations should be added. In general, non-
standard abbreviations should be used only when the full term is very long and used often.
Each abbreviation should be spelled out and introduced in parentheses the first time it is used
in the text. Only recommended SI units should be used.

The Introduction should provide a clear statement of the problem, the relevant literature on
the subject, and the proposed approach or solution. It should be understandable to colleagues
from a broad range of scientific disciplines.

Materials and methods should be complete enough to allow experiments to be reproduced.
However, only truly new procedures should be described in detail; previously published
procedures should be cited, and important modifications of published procedures should be
mentioned briefly. Capitalize trade names and include the manufacturer's name and address.
Subheadings should be used. Methods in general use need not be described in detail.

Results should be presented with clarity and precision. The results should be written in the
past tense when describing findings in the authors' experiments. Previously published findings
should be written in the present tense. Results should be explained, but largely without
referring to the literature. Discussion, speculation and detailed interpretation of data should
not be included in the Results but should be put into the Discussion section. 129

The Discussion should interpret the findings in view of the results obtained in this and in past
studies on this topic. State the conclusions in a few sentences at the end of the paper. The
Results and Discussion sections can include subheadings, and when appropriate, both sections
can be combined.

The Acknowledgments of people, grants, funds, etc should be brief.

Tables should be kept to a minimum and be designed to be as simple as possible. Tables are
to be typed double-spaced throughout, including headings and footnotes. Each table should be
on a separate page, numbered consecutively in Arabic numerals and supplied with a heading
and a legend. Tables should be self-explanatory without reference to the text. The details of
the methods used in the experiments should preferably be described in the legend instead of in
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the text. The same data should not be presented in both table and graph form or repeated in
the text.

Figure legends should be typed in numerical order on a separate sheet. Graphics should be
prepared using applications capable of generating high resolution GIF, TIFF, JPEG or
PowerPoint before pasting in the Microsoft Word manuscript file. Tables should be prepared
in Microsoft Word. Use Arabic numerals to designate figures and upper case letters for their
parts (Figure 1). Begin each legend with a title and include sufficient description so that the
figure is understandable without reading the text of the manuscript. Information given in
legends should not be repeated in the text.

References: In the text, a reference identified by means of an author‘s name should be
followed by the date of the reference in parentheses. When there are more than two authors,
only the first author‘s name should be mentioned, followed by ’et al‘. In the event that an
author cited has had two or more works published during the same year, the reference, both in
the text and in the reference list, should be identified by a lower case letter like ‘a’ and ‘b’
after the date to distinguish the works.

Examples:

Abayomi (2000), Agindotan et al. (2003), (Kelebeni, 1983), (Usman and Smith, 1992),
(Chege, 1998; Chukwura, 1987a, b; Tijani, 1993, 1995), (Kumasi et al., 2001)

References should be listed at the end of the paper in alphabetical order. Articles in
preparation or articles submitted for publication, unpublished observations, personal
communications, etc. should not be included in the reference list but should only be
mentioned in the article text (e.g., A. Kingori, University of Nairobi, Kenya, personal
communication). Journal names are abbreviated according to Chemical Abstracts. Authors are
fully responsible for the accuracy of the references. 130

Examples:

Ogunseitan OA (1998). Protein method for investigating mercuric reductase gene expression
in aquatic environments. Appl. Environ. Microbiol. 64:695-702.

Gueye M, Ndoye I, Dianda M, Danso SKA, Dreyfus B (1997). Active N2 fixation in several
Faidherbia albida provenances. Ar. Soil Res. Rehabil. 11:63-70.

Charnley AK (1992). Mechanisms of fungal pathogenesis in insects with particular reference
to locusts. In: Lomer CJ, Prior C (eds) Biological Controls of Locusts and Grasshoppers:
Proceedings of an international workshop held at Cotonou, Benin. Oxford: CAB International,
pp 181-190.

Mundree SG, Farrant JM (2000). Some physiological and molecular insights into the
mechanisms of desiccation tolerance in the resurrection plant Xerophyta viscasa Baker. In
Cherry et al. (eds) Plant tolerance to abiotic stresses in Agriculture: Role of Genetic
Engineering, Kluwer Academic Publishers, Netherlands, pp 201-222.

Babalola OO (2002). Interactions between Striga hermonthica (Del.) Benth. and fluorescent
rhizosphere bacteria Of Zea mays, L. and Sorghum bicolor L. Moench for Striga suicidal
germination In Vigna unguiculata . PhD dissertation, University of Ibadan, Ibadan, Nigeria.
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Short Communications

Short Communications are limited to a maximum of two figures and one table. They should
present a complete study that is more limited in scope than is found in full-length papers. The
items of manuscript preparation listed above apply to Short Communications with the
following differences: (1) Abstracts are limited to 100 words; (2) instead of a separate
Materials and Methods section, experimental procedures may be incorporated into Figure
Legends and Table footnotes; (3) Results and Discussion should be combined into a single
section.

Proofs and Reprints: Electronic proofs will be sent (e-mail attachment) to the corresponding
author as a PDF file. Page proofs are considered to be the final version of the manuscript.
With the exception of typographical or minor clerical errors, no changes will be made in the
manuscript at the proof stage. Because IJDR will be published freely online, authors will have
free electronic access to the full text (PDF) of the article. Authors can freely download the
PDF file from which they can print unlimited copies of their articles.

Copyright: Submission of a manuscript implies: that the work described has not been
published before (except in the form of an abstract or as part of a published lecture, or thesis);
that it is not under consideration for publication elsewhere; that if and when the manuscript is
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accepted for publication, the authors agree to automatic transfer of the copyright to the
publisher.

Proofs, Reprints and manuscript charges

Electronic proofs will be sent (e-mail attachment) to the corresponding author as a PDF file.
Page proofs are considered to be the final version of the manuscript. With the exception of
typographical or minor clerical errors, no changes will be made in the manuscript at the proof
stage. Because 1JDR will be published online, authors will have free electronic access to the
full text (PDF) of the article. Authors can freely download the PDF file from which they can
print unlimited copies of their articles. There is no charge for the processing of paper but
author(s) of each accepted paper is required to pay the publication charge which is very
nominal fees. The fees depends upon the number of pages, number of authors, images etc.
Before the accepted paper is published we will intimate the fees in the acceptance letter.
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ANEXO Il - Normas da Revista Brasileira de Seguranga Publica (RBSP) — ISSN 1981-
1659

Disponivel em https://revista.forumseguranca.org.br/index.php/rbsp/about/submissions
Critérios para Submisséo

A Revista Brasileira de Seguranca Publica aceita trabalhos de autores com titulacao
minima de Ensino Superior Completo que discutam sobre Seguranca Publica, abrangendo as
areas do Direito, Antropologia, Economia, Historia, Sociologia e outras areas das ciéncias
sociais e ciéncias sociais aplicadas.

Sendo assim, publicam-se estudos originais, com o minimo de 5000 palavras (Sem
contar titulo, resumo, referéncias bibliograficas e apéndices) em portugués, inglés e espanhol,
enquadrados nas categorias: i) artigos originais; ii) notas técnicas; e iii) entrevistas.

Referéncias Bibliogréaficas

Mencdes aos autores no texto devem observar o padréo (autor, ano) ou (autor, ano: pagina),
como nos exemplos: (Costa, 2020) ou (Costa, 2020, p. 10). Se houver mais de um titulo do
mesmo autor no mesmo ano, eles séo diferenciados por uma letra ap6s a data: (Costa, 2020a),
(Costa, 2020b) etc.

As referéncias bibliograficas devem ser citadas ao final do artigo, obedecendo aos

seguintes critérios, seguindo a NBR 6023:2002, da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas
(ABNT):
Livro: sobrenome do autor (em caixa alta) /VIRGULA/ seguido do nome (em caixa alta e
baixa) /PONTO/ titulo da obra em negrito /PONTO/ nome do tradutor /PONTO/ n° da edicéo,
se ndo for a primeira /VIRGULA/ local da publicagdo /DOIS PONTOS/ nome da editora
/VIRGULA/ data /PONTO.

Artigo: sobrenome do autor, seguido do nome (como no item anterior) /PONTO/ titulo do
artigo /PONTO/ nome do perioédico em negrito /VIRGULA/ volume do periddico
IVIRGULA/ ntmero da edicdo /VIRGULA/ data /VIRGULA/ numeracdo das péginas
/PONTO.

Capitulo: sobrenome do autor, seguido do nome (como nos itens anteriores) /PONTO/ titulo
do capitulo /PONTO/ In /DOIS PONTOS/ sobrenome do autor (em caixa alta) /VIRGULA/
seguido do nome (em caixa alta e baixa) /PONTO/ titulo da obra em negrito /PONTO/ local
da publicacdo /DOIS PONTOS/ nome da editora /VIRGULA/ data /PONTO.

Coleténea: sobrenome do organizador, seguido do nome (como nos itens anteriores)
/PONTO/ titulo da coletanea em negrito /PONTO/ nome do tradutor /PONTO/ n° da edicéo,
se ndo for a primeira /VIRGULA/ local da publicagdo /DOIS PONTOS/ nome da editora
/VIRGULA/ data /PONTO.

Teses académicas: sobrenome do autor, seguido do nome (como nos itens anteriores)
/PONTO!/ titulo da tese em negrito /PONTO/ nimero de paginas /PONTO/ grau académico a
que se refere /TRAVESSAO/ instituicdo em que foi apresentada /VIRGULA/ data /PONTO.
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Quadros e tabelas
A inclusdo de quadros ou tabelas devera seguir as seguintes orientagdes:

a) Quadros, mapas, tabelas etc. em arquivo Excel ou similares separados, com indicagoes
claras, ao longo do texto, dos locais em gque devem ser incluidos.

b) As mencdes a autores, no correr do texto, seguem a forma- (Autor, data) ou (Autor, data,
pagina).

c) Colocar como notas de rodapé apenas informacfes complementares e de natureza
substantiva, sem ultrapassar 3 linhas.

Os critérios bibliograficos da Revista Brasileira de Seguranca Publica tém por base a NBR
6023:2002, da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT).

Tempo Estimado Para Avaliacdo e Publicacdo dos Trabalhos Aceite da submissdo do
texto pelos editores.

Os trabalhos enviados serdo apreciados pela comissédo editorial em até 30 dias.
Cada parecerista tem, em média, 60 dias para verificar a pertinéncia do artigo a politica
editorial, a adequacéo tedrico-metodoldgica e a contribuicdo para a area de seguranca publica.

A revisdo do manuscrito, de acordo com pareceres emitidos, possui prazo de 45 dias para ser
realizada.

A respectiva publicacdo demora cerca de 18 (dezoito) meses a ser publicada.

Artigos

Deverdo ser precedidos por um breve resumo, em portugués e em inglés.

Palavras-chave deverdo ser destacadas (palavras ou expressdes que expressem as ideias
centrais do texto), as quais possam facilitar posterior pesquisa ao trabalho na biblioteca.

Serdo aceitos artigos escritos nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola.

N&o serdo devidos direitos autorais ou qualquer remuneracdo pela publicagdo dos trabalhos
em nossa revista, em qualquer tipo de midia impressa (papel) ou eletrdnica (Internet, etc.).

A simples remessa do original para apreciacdo implica autorizagdo para publicacdo pela
revista, se obtiver parecer favoravel.



