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STIGMAS OF ILLNESS IN PARA MILITARY POLICE
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Resumo

Esta pesquisa propos investigar os processos de estigmatizagdo vivenciados pelo policial militar adoecido, lotado
no 20° Batalhdo da Policia Militar do Para, buscando compreender como este fendmeno afeta as atividades e re-
lagdes interacionais da propria instituicao de trabalho. Trata-se de uma pesquisa qualitativa realizada através de
entrevistas semiestruturadas com policiais que frequentemente se afastam para tratamento de satde. Utilizando-se
a técnica de analise de contetido tematico para analisar os dados, confirmou-se a estigmatizagdo vivenciada pelos
policiais militares adoecidos. A fala dos interlocutores revelou que, para evitar atitudes discriminatdrias, prejuizos
profissionais e financeiros, muitos policiais militares esforcam-se para ocultar os sintomas de suas enfermidades e/
ou optam por trabalhar adoecidos.

Palavras-chave: Policia Militar. Adoecimento. Estigma. Rela¢des interacionais.

Abstract

This research proposed to investigate stigmatization processes experienced by ill military officers, located in the
20" battalion of Pard Military Police, trying to understand how activities and interactional relations are affected by
this phenomenon on the work realized in the institution. This is a qualitative research carried out through semi-s-
tructured interviews with military police officers who frequently leave sick and work for health treatment. Using
the thematic content analysis technique to analyze the data, the stigmatization experienced by the ill military police
officers was confirmed. Interlocutors” speech revealed that, in order to avoid discriminatory attitudes, professional
and financial losses, many military police officers strive to hide the symptoms of their illnesses and / or choose to
work sick.

Keywords: Military Police. Illness. Stigma. Interactions.

Introducio

As relagdes interacionais nas instituicdes policiais sao permeadas por discursos formais,
pautados por regulamentos internos, bem como informais, estes ditados pela vivéncia dos
trabalhadores da caserna. E justamente originada nessa interacao social, tem-se a categorizagao

do policial padrao e do policial “enrolao™.
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1 Policial enroldo, conforme explicado pelos interlocutores da pesquisa em tela, representa o policial irresponsavel
e ndo comprometido com o trabalho; aquele que apresentar muitas faltas, atestados médicos e atrasos; o servidor
publico sem dedicacéo e entusiasmo.
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Opolicialestereotipadocomopadriaoapreendecaracteristicasrelacionadasaodesenvolvimento
das atividades laborais, considerando-se a resolutividade, a pro-atividade, a lideranca, a solicitude,
a assiduidade, a pontualidade, enquanto que o policial “enrolao” apresenta caracteristicas opostas a
estas, sendo rotulado negativamente e preterido pelos demais agentes da caserna.

Dessa forma, buscou-se ancoragem tedrica em Goffman (1988), autor canadense, um
dos pioneiros no estudo do estigma e referenciado em varios estudos sobre o tema. Para este
autor, o processo de estigmatizacdo surge a partir da constatagdo de um atributo classificado
como destoante por um determinado grupo, sobre uma caracteristica pessoal do sujeito e em
determinado cenario. A partir dessa rotula¢do, o individuo caracterizado como diferente vivenciara
experiéncias discriminatorias, que reduzirdo suas perspectivas de vida. Aqui se pode comparar
ao que Howard Becker (2008) define como rétulos: processos politicos, nos quais alguns grupos
conseguem legitimar suas visdes de mundo. Estes sao chamados pelo autor de empreendedores
morais, 0s quais na nossa analise podem ser considerados todos aqueles membros da corporacao
que defendem uma maneira unica de ser policial militar, seguindo padrdes e regras morais rigidas,
antiquadas, severamente militarizadas e intransigentemente hierarquizadas, enquanto os outsiders
criam novas formas de agir, por isso sdo considerados desviantes.

Ao adentrar na seara do adoecimento nas corporagdes militares, é preciso compreender
que o significado de ser trabalhador nido esta limitado a concep¢do de desempenhar uma
atividade profissional especializada e remunerada. Trabalhar ultrapassa tal concep¢éo, criando
um verdadeiro lago de identificagdo entre o sujeito e seu labor (NUMMER, 2017; COSTA, 1989).

Dentre os trabalhadores da caserna, somado a prépria identificagdo social, eles ainda
recebem “um destino social imposto” (MONJARDET, 2003, p.194). Ou seja, a condigdo policial
¢ atribuida juntamente com todas as suas expectativas.

Desse modo, tem-se que trabalhar é considerado como sequéncia natural, enquanto
que o ndo trabalho apreende justamente o seu oposto, a interrup¢do da naturalidade, a
anormalidade. Adoecer e afastar-se do labor configura uma ruptura do trago identificatério e
tal ruptura repercutira em inquietagdes pessoais, questionamentos proprios, como também de
outros trabalhadores, da familia, de seu meio social, enfim (COSTA, 1989).

As tensOes presentes na atividade policial-militar estdo representadas na forma como
o trabalho é prescrito e na sua efetiva realizagdo. Assim, devem ser considerados nao apenas
os riscos peculiares na efetivagdo do combate ao crime, mas também, os pilares engessados de
hierarquia e disciplina, o trabalho prescrito, as condi¢oes de trabalho, as repercussdes sociais,
politicas e mididticas e sua relacao com os trabalhadores da caserna.

As tensoes especificas e permeadoras das institui¢oes policiais-militares sdo originadas
pelos riscos intrinsecos a profissdo, pelas pressdes internas e externas, como também pelas
disputas de poder, pelas puni¢des/beneficios formais e informais (SALES; SA; 2016). Vislumbra-
se, dessa maneira, que a presenca de estigmatizagdo sobre o adoecimento pode configurar um

elemento intensificador das afli¢oes ja existentes.
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Corroborando com esse entendimento, Moura (2015) explana sobre um universo de

variaveis envolvidas no adoecimento de policiais militares e ratifica que:

uma quantidade de lesdes explica ou podem estar relacionada as condi¢des de tra-
balho e, portanto, a vitimiza¢ido objetiva do trabalho policial, enquanto a outra esta
relacionada aos significados que preenchem os casos de ansiedade, medos e dos trans-
tornos mentais associados a vitimizagao subjetiva da profissio (MOURA, 2015, p.78).

Nao obstante o reconhecimento da caserna como um ambiente fértil a manifestacao ou
agravamento de enfermidades, compreende-se que, para o PM, reconhecer-se doente envolve
receios, medos particulares. Afinal, o sujeito adoecido, como explica Dejours (1987), evita falar
sobre sua patologia, tenta escondé-la dos outros trabalhadores, de seus amigos e de sua familia,
pois ela representa uma vergonha. Para o autor, persiste a tradicional relagao entre doenga e
vagabundagem, numa concepgao de doenga associada ao meio.

E, justamente, ao relacionar-se doenca a vadiagem, a moleza, inicia-se um processo de
estigmatizacgdo. Esse processo precisa ser evitado, especialmente dentro da Policia Militar, pois,
como Becker (2008) afirma em Outsiders, é fundamental relativizar os julgamentos morais,
quando relagdes de poder estdo tdo assentadas.

Para Goffman (1988), o estigma corresponde a uma rotula¢ao negativa, depreciativa,
elaborada por um grupo. Este grupo, ao decidir sobre a anormalidade de um atributo fisico e/ou
um comportamento de um sujeito, desenvolve uma dindmica de exclusdo social para com ele.

Entende-se o processo estigmatizante como umamanifestagao dinamica (PARKER,2013),
a qual pode envolver todas as vertentes do ambiente laboral, com possibilidades de extrapolar os
seus limites fisicos, interferindo, inclusive, nas interagdes familiares do estigmatizado.

A Figura 1 mostra as caracteristicas do trabalhador policial-militar, desde o seu ingresso
na Academia Militar, acompanhando esse labutador no seu dia a dia, com suas expectativas,

perspectivas, tensoes e pressoes.

Figura 1 - Caracteristicas da profissdo de policial militar

renviar imagem separada

Fonte: Elabora¢io da autora
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Considerando que os preceitos de Goffman sdo datados na década de sessenta, constatar
rotulagdes negativas, seguidas de discriminagdo, no que tange a patologias como AIDS, Lepra,
Tuberculose (BASTOS, 2013), deficiéncias fisicas ou mentais (BARNARTT, 2016) ou ainda
adoecimentos laborais, em pleno século XXI, provoca certa inquietude (BUTIERRES; MENDES,
2016).

Parker (2013, p. 31) aconcentra sua atengdo nas “ligagdes entre estigma, preconceito e
discriminagdo e as estruturas mais amplas de desigualdade social e os processos de exclusao
social”. Para o autor, apesar de estigma e preconceito apreenderem processos sociais semelhantes
e poderem resultar em atitudes discriminatdrias, “as razdes historicas subjacentes”, as justificativas
de posturas sociais estigmatizantes ou preconceituosas podem apresentar expressivas variedades.

Green (2016) e Barnartt (2016), estudiosas da Inglaterra sobre sujeitos portadores de
deficiéncias fisicas e/ou mentais e suas implicagdes no campo profissional, social e familiar,
reconhecem o valor dos estudos acerca do estigma, fomentados por Goffman. As autoras inglesas
dialogam com o referido autor canadense, ao conceituarem a deficiéncia como uma condi¢éo
fluida e corrente, passivel de adaptagdes e evolugdes e ndo como um estado passivo, inerte e
estereotipado, como tendem alguns autores. No entanto, as autoras tecem criticas em relagao
ao fato do autor reconhecer-se a si proprio e aos seus leitores como os “normais’, delegando a
rotulagao de deteriorado, de impuro, aos sujeitos estigmatizados (GREEN, 2016; BARNART'T,
2016).

Nesse sentido, entende-se que, a depender da estruturagdo cultural, social, politica e
econdmica de um determinado grupo e em determinado recorte temporal, os conceitos de
estigma, preconceito e as consequentes posturas e atitudes discriminatdrias terao especificas
repercussdes sobre os sujeitos estereotipados.

Adentrando-se no universo do trabalhador e destacando-se a relevincia de uma visdo
holistica sobre o contexto deste sujeito, abordam-se, neste momento, os ensinamentos de,
Christophe Dejours (1987) sobre psicodindmica do trabalho.

Dejours (1987) explica que o trabalhador, frente a situacdes de possivel sofrimento
laboral, desenvolve mecanismos de defesa, de modo consciente ou néo. E, justamente quando
suas taticas de enfrentamento ndo sdo suficientes ou falham, a doencga se instala de modo
gradativo ou abrupto e sua manifestacdo dependera de fatores como a estrutura sociocultural, a
carga emocional e a rede de apoio de cada labutador.

Debrugando-se sobre esse cenario, Lockwood, Henderson e Stanfield (2017), em estudo
realizado no Reino Unido a respeito das condicionantes de adoecimento mental entre os
trabalhadores, indicaram a importancia das relagdes pessoais, da organiza¢ao do trabalho para
o bem-estar psicolégico e fisico do trabalhador. Em seu estudo, atitudes agressivas verbais ou
tisicas, o bulling, além de configurar uma conduta discriminatoéria, foi apontado como principal
desencadeador e/ou intensificador de manifestagdes patoldgicas.

Nessa perspectiva, reconhece-se a relevincia da organizac¢ao do trabalho para a saude,
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sobretudo a saude mental dos trabalhadores, como identificado e defendido por Dejours
(1987). Este autor defere a necessidade de escutar o trabalhador, admitindo-o como o melhor
conhecedor do saber laboral, das especificidades, das variaveis envolvidas na efetivagdo da sua
atividade, na promogado de melhorias ao ambiente de trabalho.

Dialogando com Dejours, os autores Lockwood, Henderson e Stanfield, (2017)
mostraram a importancia de uma gestao participativa, com escuta voltada aos trabalhadores,
as condicoes de trabalho, como também a prevencao e combate as condutas discriminatorias e,
consequentemente, ao adoecimento.

Ademais, a aprovacéo e o apoio recebidos pelos parceiros de servigo e por seus superiores
hierarquicos interfereme, positivamente, na relagdo entre comprometimento, envolvimento no
trabalho e melhor desempenho (GELDEREN; BIK, 2016).

Sob esse prisma, urge a necessidade de uma nova e holistica reflexdo sobre a praxis
de exclusdo social. Compreender as variaveis germinadoras e estimuladoras da exclusdo,
da discriminagdo em contextos diversos, configura elemento imprescindivel a elaboragdo de
praticas viaveis ao seu combate (GOFFMAN, 1988; PARKER; AGGLETON, 2001; PARKER,
2013).

Assim, nosso trabalho versara sobre as percep¢des do adoecimento e afastamento para
tratamento de saude do policial militar, bem como as repercussoes nas interagdes sociais no
ambiente laboral, propondo, ao final, sugestdes de intervengdes no intuito de promover a saude

fisica, mental e social do trabalhador.

Metodologia

O estudo de Cardoso e Nummer (2017), acerca do adoecimento na Policia Militar do
Paré, apontou 3799 e 3440 Licengas para Tratamento de Satide Propria nos anos de 2015 € 2016,
respectivamente. Dentre os batalhdes paraenses, o 1°BPM, o 2°BPM e o 20°BPM apresentaram
os maiores numeros de afastamentos por motivo de doenga, também nos anos de 2015 e 2016,

conforme exposto na Tabela 01 e na Tabela 02, respectivamente.

Tabela 01: Prevaléncia de afastamentos para tratamento de satide nas Organizagdes Policiais-
-Militares no ano de 2015, no estado do Para (dez maiores Percentuais e Quantidades)

OPM Quantidade Percentual
1° BPM 377 9,92
20° BPM 315 8,29
2° BPM 222 5,84

BPOP 156 4,11
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10° BPM 133 3,50
19° BPM 123 3,24
24° BPM 122 3,21
21° BPM 121 3,19
31° BPM 114 3,00
6° BPM 100 2,63

Fonte: Cardoso; Nummer (2017)

Tabela 02: Prevaléncia de afastamentos para tratamento de saude nas Organizagdes Policiais-
-Militares no ano de 2016, no estado do Para (dez maiores Percentuais e Quantidades)

OPM Quantidade Percentual
1° BPM 298 8,66
2° BPM 236 6,86
20° BPM 225 6,54
BPOP 157 4,56
21° BPM 122 3,55
BPOT 116 3,37
16° BPM 112 3,26
6° BPM 111 3,23
24° BPM 109 3,17
29° BPM 95 2,76

Fonte: Cardoso; Nummer (2017).

A partir de tal constatacdo, decidiu-se aprofundar qualitativamente a tematica no
20°BPM. Faz-se necessario expor algumas peculiaridades do 20°BPM e relaciona-las com os
apontamentos da literatura, a fim de vislumbrar provaveis hipoteses ao elevado niumero de
agravos laborais.

O 20°BPM, sediado no bairro do Guama, apresenta um efetivo de quinhentos e quatorze
policiais militares e sua area de policiamento abrange os bairros periféricos Guama, Cremagao,
Condor Terra Firme, Jurunas, como também o de Batista Campos, um dos mais elitizados da

capital paraense.
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Em relagdo aos maiores registros de afastamento por adoecimento laboral observados
no 20°BPM, sugere-se como provavel hipétese o fato desse batalhao realizar o policiamento de
muitos bairros caracterizados como “zonas vermelhas” de violéncia na cidade de Belém.

Chagas (2014) explica que as regides periféricas da Regido Metropolitana de Belém
vivenciam intensas desigualdades. Ha desintegracao da tecitura urbana, aliada ao crescimento
dos indices de criminalidade, aliado a deficitarios e inadequados servigos publicos de saude,
transportes, saneamento, além de mobilidade espacial dificultada (CHAGAS, 2014).

Trés bairros policiados pelo 20°BPM, Guama (o mais populoso), Jurunas e Terra Firme
representam “zonas vermelhas” de criminalidade, com elevado indices de homicidios. Guama
¢ o primeiro colocado, seguido pelo Jurunas, em numero de assassinados no estado paraense
(VIEIRA et al., 2016).

Admitindo-se a ocorréncia de agravos imediatamente a agdo policial (como por
exemplo, ferimentos fisicos ou surtos psicoticos), acredita-se que altos indices de criminalidade,
sobretudo devido a exposi¢cdo midiatica, desencadeiam pressdes externas (politicas e sociais)
e, consequentemente, maior numero de atividades. Cobrangas e agdes focadas em respostas
imediatas potencializam as inquietudes de uma rotina policial sabidamente ja estressante.

As inquietagdes pessoais entre os PMs aumentam gradativamente, suplantando as

estratégias protetivas e promovendo uma maior exposi¢cdo aos agravos de satide relacionados
ao trabalho (DEJOURS, 1987; 1994; SALES; SA, 2016; FONTANA; MATOS, 2016).
Faz-se necessario esclarecer que o quadro efetivo dos batalhdes de policiamento ordindrio é
composto por policiais oriundos dos cursos de formagdo de policiais militares combatentes,
sendo eles pragas ou oficiais. Ou seja, a lotagdo em batalhoes localizados em areas com elevados
indices de criminalidade nao segue uma regra especifica, inclui, até, critérios pessoais, em que o
comandante atual pode convocar alguém ja formado.

Trata-se de uma pesquisa exploratoria descritiva, com abordagem qualitativa, abordando
o estigma vivenciado pelo trabalhador militar adoecido e afastado de seu labor para tratamento
de sua patologia, mas também o militar sem afastamentos para tratamento de satde. Para tanto,
foram realizadas busca ativa e andlise documental, entrevistas semiestruturadas e observacoes
direcionadas aos sujeitos selecionados nesse estudo.

A abordagem qualitativa responde as questdes extremamente particulares, nas quais nao
ha interesse nos dados a serem quantificados, mas sim no universo de aspiragoes, significados,
valores, crencas e atitudes aprofundando-se no mundo dos significados das relagées humanas e
das agoes (MINAYO, 2007).

O estudo foi realizado entre os policiais militares lotados no 20° Batalhdo da Policia
Militar (20° BPM), localizado em Belém, no bairro do Guama. Este BPM apresenta 514 policiais
militares no seu efetivo, sendo: 11 oficiais e 503 pragas; 455 do sexo masculino e 59 do sexo

feminino.
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Selecionamos, intencionalmente, os sujeitos do estudo mediante conversas informais
naquele batalhdo. Nesses momentos, os proprios policiais militares indicaram os trabalhadores
mais ausentes.

Desse modo, fizeram parte do estudo, oito policiais militares oficiais e pragas, de ambos os

sexos, lotados no 20° BPM na capital paraense, divididos em dois grupos de quatro integrantes:

1) 1° Grupo: policiais que tenham sido afastados de suas atividades laborais por
adoecimento. Dentre esses trabalhadores, foi realizada a selegdo dos que apresentaram
maior quantidade de Licen¢a para Tratamento de Saide Propria (LTSP) na carreira

profissional.

1) 2° Grupo: policiais que apresentaram pouco afastamento para tratamento de saide

nos anos de atividade policial.

A selecdo em dois grupos se deu em razao do interesse em perceber as diferentes visdes
e posturas dos proprios trabalhadores da caserna sobre o adoecimento e afastamento para
tratamento de saide. O primeiro grupo é considerado nativamente “enrolao’, e o segundo,
“padrao’, e ambos ja adoeceram em servigo, o que os distingue ¢ a quantidade de afastamentos
por motivo de satide e os estere6tipos dos colegas de batalhdo, tendo em vista que os entrevistados
foram indicados pelos colegas.

Foram realizadas oito entrevistas semiestruturadas, no periodo de outubro a dezembro
de 2016 e de janeiro a margo de 2017, respeitando-se a satura¢ao do corpus. Entendendo-se
por saturagao tedrica, a suspensao de inclusdo de novos participantes, a partir do julgamento
do pesquisador, em que os dados obtidos passam a apresentar repeti¢ao na coleta de dados
(FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008).

Foram incluidos, neste estudo, os afastamentos, LTSP (Licenga para Tratamento de
Saude Prépria) com periodo superior a 28 dias, pois periodos inferiores a este ndo precisam ser
homologados nem acompanhados pela Junta Militar de Satde. Posteriormente, foi realizado
contato telefonico e/ou pessoal com eles, visando esclarecer o contetido e objetivos da pesquisa
e questionar seu interesse em dela participar. Diante do manifestado interesse em fazer parte de
nosso estudo, foi agendado o dia, horario e local da entrevista.

Segundo Minayo (2007), a entrevista semiestruturada ¢ uma técnica fundamental
para a captagdo de dados de uma pesquisa, pois a fala que emerge a partir de sua realizagdo é
reveladora de condi¢des estruturais, de sistemas de valores, além de transmitir as representacdes
de determinados grupos, em condig¢des historicas, socioecondmicas e culturais especificas.

As entrevistas foram gravadas em aparelho celular smartphone, apds leitura, explicagdo
e autorizagdo dos entrevistados mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido, em que uma das garantias de sigilo foi a utilizacao de nomes ficticios.
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Apés a transcrigdo das entrevistas, optou-se pela técnica de analise de contetdo tematico
de acordo com Bardin (2007), a qual compreende tal analise como a expressdo mais comumente
utilizada para representar o tratamento dos dados de uma pesquisa qualitativa, fazendo parte de

uma histoérica busca tedrica e pratica no campo das investigagdes sociais.

Resultados e Discussio

Neste estudo, o adoecimento e o afastamento das atividades laborais foram apontados
como elementos estigmatizantes pelos interlocutores. A partir dessa informagdo, procurou-
se identificar as percepg¢des e estratégias adotadas pelos policiais adoecidos e/ou afastados do
servico diante de situagdes decorrentes da estigmatizagao.

Previamente, reforga-se os termos nativos usados recorrentemente nas entrevistas com

os participantes dessa pesquisa: o policial “enroldo” e o policial “padrao”
Desvelando o “enrolao” e o “padrao”

As denominagdes de “enrolao” e de “padrao” foram muito usadas, tanto pelo grupo de
policiais com maior numero de afastamentos, como pelo de militares com pouca auséncia para
tratamento de saude.

De acordo com os entrevistados, o trabalhador “enroldo’, por nao ser comprometido
com seu labor, inventa qualquer doenca, qualquer desculpa para nao trabalhar, fazendo emergir
uma aversao a ele, bem como sobrecarga dos demais policiais militares.

O contraponto ao policial “enroldo” esta configurado no policial “padrao”. “Padrao’,
segundo a fala dos participantes do estudo, refere-se ao militar com comportamentos e
posturas ditadas como ideais pela instituicdo, como também por alguns trabalhadores da
caserna. Assiduidade e pontualidade, estabilidade emocional, dedicagdo e entusiasmo ao
trabalho, apresentacdo e porte policial-militar, atua¢ao nas ocorréncias (solicitude, prontidao,
resolutividade, resisténcia a fadiga), foram caracteristicas citadas como pertinentes a esse tipo
de policial.

Segundo a narrativa dos interlocutores, o policial “padrao” supera dificuldades pessoais
para desenvolver sua profissdo, pois esta totalmente dedicado as atividades da caserna.

“Enrolao” e “padrao’, nesse contexto, representam a informagao social transmitida e
recebida pelos policiais militares, constituindo uma rotulagéo.

Assim, ao rotular o sujeito como “enroldo” ou “padrao’, serdo germinadas implicagdes
tanto nos niveis micro das relagdes pessoais, quanto no macro universo da corporagio enquanto
integrante essencial da seguranca publica.

A partir dessas rotulagdes, surgiram percepgoes, reagdes e implicagdes especificas a cada

sujeito. Com a finalidade de facilitar a tessitura do estigma do adoecimento na PMPA, foram
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destacadas seis categorias nesse estudo de policiais que sofrem com o estigma de “enroldes”
Para efeitos deste estudo, foram excluidos os que sdo considerados “padrdo’, tendo em vista
que o objetivo do artigo é perceber as formas como os rotulados de “enroldo” lidam com a

estigmatizacdo no modelo de analise goffmaniano.

Policiais militares que nao sofrem com o estigma

Encontramos, em nossa pesquisa, relatos de policiais que ndo apresentaram inquietagoes,
nem sofreram implicagdes negativas relevantes. Para esses militares, o usufruto da LTSP ¢é
um direito do trabalhador e, em caso de necessidade, ele ndo pode abrir mao de tal beneficio
institucional.

Tal comportamento foi constatado na fala de Renato, que no inicio da interlocu¢ao
mostrou-se inquieto, com respiracdo ofegante, pernas agitadas, evitando o contato visual e
negando ter sofrido qualquer agravo a sua saide, desde seu ingresso a PMPA. No decorrer
de nossa conversa, aproximadamente cinco minutos depois, entretanto, estando mais calmo e,
sentindo maior confianga nas pesquisadoras, ele falou que estava afastado das atividades laborais
ha onze meses, em decorréncia de um acidente de motocicleta.

O relato de Renato trata do questionamento, por parte de um oficial do seu BPM, sobre a

veracidade de seu adoecimento e a necessidade de manter-se afastado. Segundo o entrevistado:

Tem um capitdo 14 que pensa que eu t6 enrolando. Ele fica assim, tipo, meio descon-
fiado, pensando que eu t6 subornando o médico ou coisa parecida assim. Mas eu ndo
ligo, ndo. O que vale é o laudo do médico. [...] Nao tenho porque ter pressa. O impor-

tante é a saude. (Renato, 4 anos de servico, afastado ha 11 meses.)

Destacamos ainda o fato de que Renato nao acredita existir uma relagdo entre afastamento
para tratamento de saude e provaveis prejuizos a sua carreira militar, ou a possibilidade de
provavel punicao, seja esta formal ou informal, ao seu retorno as atividades profissionais.

Ancoramos uma provavel justificativa para esse entendimento no fato de Renato ser um
policial “moderno’, ou seja, aquele com pouco tempo de servigo na corporagio militar, pois o tempo
na atividade é uma das condicionantes ao sentimento de pertencimento as peculiaridades da caserna.

Outra provavel explicacdo para uma reac¢ao positiva a doenca/afastamento laboral ou
rotulagdes esta ancorada na interpretagdo e nas aptidoes pessoais para enfrentamento, que sdo

moldadas no decorrer de sua trajetdria social de cada sujeito,.

Policiais que encobrem o atributo estigmatizante

O encobrimento de sintomas patolégicos, durante o expediente profissional, foi percebido

como um dos artificios adotados pelos entrevistados. Estes participantes preferiram trabalhar
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adoecidos, esforcando-se para esconder os sintomas de sua patologia, por motivos pessoais, os
quais transitam entre o receio, a vergonha da exposi¢do e o desejo em ndo comprometer a rotina
do servigo.

Esse comportamento foi constatado na narrativa de Alice — atuando ha oito anos na
area administrativa e, ocasionalmente, no policiamento ostensivo — que expds um esfor¢o para

esconder os sintomas de mal-estar fisico durante algumas missdes. Em suas palavras:

Quando estou me sentindo mal, fico mais quietinha, falo baixo. Eu evito informar
que estou doente. Quando as pessoas vém aqui, procuro atender todo mundo bem,
independente de eu estar me sentindo mal ou néo. [...] Eu ndo vou deixar de atender o
policial, de resolver o problema dele, porque eu estou assim. (Alice, 8 anos de servigo,
nunca teve afastamento.)

Alice pontuou, também, que, mesmo tendo um bom relacionamento com seus colegas de

trabalho e com seu comandante, esconde seu quadro patologico na corporagao. Em seu relato:

Se hoje eu estivesse com enxaqueca, eu evito chegar com o comandante e falar: Major,
eu estou com enxaqueca. Nao me coloque em nada (referindo-se a ocorréncias exter-
nas). Jamais, eu vou falar isso.

Em seguida, Alice, ao ser questionada sobre a razao para a ocultagdo de seu mal-estar

tisico, explicou:

Evito dar motivos assim, no sentido de [Pausa para escolher palavras] de mostrar in-
capacidade; mostrar que eu ndo posso fazer algum tipo de servico, porque eu té com
algum tipo de limitagao.

A opgdo por esconder sintomas patoldgicos foi constatada em outros entrevistados,
como na fala de Heitor. Ele esta ha sete anos na caserna, atuou no policiamento ostensivo e,
atualmente, desenvolve atividades administrativas. Para este interlocutor, estar presente no
servico, mesmo apresentando gripe, forte dor no ouvido, dor nas costas, ¢ normal, pois em sua

opinido, isso ndo é doenga; sao apenas sintomas. Para Heitor:

Esses sintomas ndo impediam de eu vir trabalhar, ndo sio doenc¢a. Quando eu t6 com
virose, eu ndo posso misturar o meu lado pessoal com o trabalho. Eu tento deixar da
porta pra la, pra nido afetar tanto (grifo nosso) a minha relagdo com as pessoas no tra-
balho e nem o meu desempenho. Trabalhar assim é normal. (Heitor, 7 anos de servigo,
nunca se afastou.)

Detectamos em Heitor um discurso institucional, o qual foi expressado também

fisicamente. Ele manteve-se em postura rigida, com coluna ereta, bragos apoiados sobre a mesa
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e maos entrelacadas, durante quase toda a conversa. E mesmo adotando-se os cuidados para
diminuir a violéncia simbdlica, percebemos o desconforto do entrevistado.

No entanto, apesar da sua preocupagdo em afirmar verbalmente que trabalhar doente
ndo interfere na qualidade do seu servico, houve momentos em que Heitor reconheceu que,
quando enfermo, precisa esforcar-se para desempenhar seu labor com exceléncia. Identificamos
uma forte introjecao dos preceitos e valores militares, um forte atrelamento institucional, uma
cobranga pessoal para manter o padrao de exceléncia no seu ambiente profissional, tanto fala de

Alice, quanto na de Heitor.

Policiais com ganhos secundarios a estigmatizacio

Nossa pesquisa mostrou que alguns entrevistados afirmaram conhecer policiais que
usam uma “provavel doenga” e a LTSP para obter ganhos pessoais. Foram citados a atuagdo
em outra atividade profissional remunerada de seguranca particular, caracterizando o “bico’, a
lotagdo em atividades e missdes menos estressantes, o usufruto de lazer, descanso ou viagens de
cunho pessoal por policiais que “nédo se predispdem ao trabalho policial” e usam a licenca-satide
para ficar em casa.

O prejuizo provocado pelas auséncias frequentes de trabalhadores e o uso de atestados
médicos falsos foram expostos por Alice, a qual expressou indigna¢ao com essas condutas, ao

aumentar o tom de voz, franzindo a testa ao falar:

Alguns policiais vém aqui e falam: Capita, fulano nédo estd nada de doente. Ontem
ele tava jogando bola. Mas eu explico que, se a junta liberou, se ele tem o laudo todo
certinho dispensando ele do servigo, o que ¢ a gente pode fazer?

O relato de Afonso, por sua vez, apontou uma diferenca entre os policiais “merecedores”

da LTSP e aqueles que simulam uma enfermidade para ganhos pessoais.

Existem uns que merecem tirar atestado e aqueles malandreados?. Tém os policiais que
nao ta doente, ndo. Esses ai tdo s6 enrolando, ndo querem nada. Ndo me coloca pra
trabalhar com ele. Nem parece que é policia. (Afonso, 21 anos de servigo, um tnico

afastamento, com periodo de sete dias.)

Dessa forma, apontamos mais uma vertente a percepcio depreciativa a respeito do
policial ndo assiduo. Ele passa a ser visto negativamente, sendo, consequentemente, preterido

pelos comandantes e por seus companheiros na execugdo das atividades da caserna.

2Termo usado pelo interlocutor Afonso para referir-se ao policial que finge estar adoecido para trabalhar menos
que os demais.
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Policiais que empreendem lutas pelos estigmatizados

Nos relatos dos participantes deste trabalho, ndo se constatou a presenca de policiais
atuantes em entidades defensoras dos direitos de trabalhadores aposentados por doen¢a ou
sequelas patoldgicas (fisicas e/ou psicologicas).

No entanto, vale destacar aqui a existéncia da Associagdo de Cabos e Soldados da PMPA.
Esta entidade esta sediada na capital paraense e, mediante pagamentos mensais dos policiais

militares associados, ofertam-lhes servicos de saude, de aten¢ao social e assessoria juridica.

Prejuizos decorrentes do estigma

Aprofundando-se nas provaveis perdas na trajetoria profissional, nossas interlocugoes
apontaram dificuldades a progressdo na carreira, exclusao nas escalas para missdes no interior
do estado, as quais representam o pagamento de didrias, um fomento monetdrio ao salario
dos militares. Revelaram ainda a retirada automatica do auxilio-alimentacdo, o qual, segundo
os relatos, ocorre a partir do 2° més de afastamento, escalas’® ruins de servico, exclusiao na
participagdo de cursos de capacitagdo profissional, conceitos baixos na ficha de avalia¢ao, que
podem ser decisivos no periodo de promogao.

Entre os entrevistados, houve posicionamentos contrarios a retirada do referido auxilio.
Alguns concordaram com sua suspensdo, pois, no entendimento destes, isso seria uma maneira
de inibir os policiais que apresentam “atestados médicos graciosos” (Interlocutora Daniela).
Outros, no entanto, demonstraram indignagdo com a referida perda, como foi exposto, por

exemplo, na fala de Davi:

Com dois meses na junta (Junta Militar de Satde), eles cortam o auxilio-alimenta-
¢d0. E é uma boa parte do nosso salario que é cortado. [...] Quando a gente nio ta
trabalhando, a gente ta gastando com remédio, remédio caro. Olha, eu comprava esse
antibiético e era R$ 40,00 a caixa e eu tinha de tomar uma caixa por semana. (Davi, 23

anos de servigo, um unico afastamento com periodo de 8 meses.)

O auxilio-alimentagao representa um acréscimo monetario a remuneragdo dos policiais
militares. Diferentemente do que informaram os sujeitos da pesquisa, ao aprofundarmos a leitura
sobre o assunto, constatamos que o referido auxilio é suspenso a partir do 91° dia de licenga
saude, de acordo com a Lei n° 7.388, de 30 de margo de 2010%, configurando um desencontro
entre o discurso institucional e a realidade dos trabalhadores da corporagao paraense.

Outra demanda dos entrevistados abordou o distanciamento entre comando e

comandados. Na percepcdo dos sujeitos dessa pesquisa, os comandantes ndo interagem com

3 Escala de servigo ¢ a relagdo dos policiais que concorrem na execucao de determinado servigo.

4 Altera a Lei N° 197 sobre o auxilio-alimentacao na remuneracdo dos servidores publicos estaduais do Para.
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seus subordinados, ndo se preocupam com o bem-estar da tropa, desmerecendo o trabalhador

doente. Tal sentimento ficou claro na fala de Ronaldo:

A gente s6 vale, enquanto ta bom. Se adoecer e faltar um dia de servico, passa a ser
visto como “enroldo” por todos. Ele vai ser transferido. E o comandante nio quer saber
da gente. Ndo estdo nem ai mesmo. (Ronaldo, 26 anos de servico, varios afastamentos,
o mais recente de 34 dias.)

O participante Arlindo, que atua no policiamento de rua desde seu ingresso na PMPA,
afirma ter adoecido muitas vezes desde seu ingresso na corporagdo paraense, mas usufruindo da

LTSPP apenas em alguns momentos, por medo de represalias. Segundo sua fala:

Conhego policiais, e inclusive eu, que preferem trabalhar doentes para evitar comen-
tarios e também para nao ser prejudicado. Se vocé adoecer passa de policial padrio a
enroldo. O escalante’ seleciona o enroldo para as piores escalas, para os piores servicos.
Quem fica doente ndo participa de missdes no interior. Adoecer é prejudicial, sim, a
carreira. O doente ndo é promovido. (Arlindo, 9 anos de servigo, varios afastamentos,
0 mais recente com periodo de 30 dias.)

Em seguida, Arlindo discorreu sobre o evento de adoecimento de suas filhas. Segundo o
entrevistado, elas estavam doentes e precisavam de transporte via UTT mével, no entanto, foi enviada,
pelo Centro de Operagoes Integrado (CIOP), uma ambulancia “quebrada, que ndo tinha nem maca”.
Segundo o relato de Arlindo, suas filhas morreram por falta de atendimento hospitalar adequado.

O descontentamento de Arlindo abrange outros aspectos relacionados a organizagao do
trabalho na corpora¢ao militar paraense. Ao comentar sobre “a panelinha das didrias”, explica que
este termo refere-se a existéncia de uma listagem, na qual constam os mesmos policiais, aqueles
sempre contemplados com missdes no interior, desconsiderando-se os demais integrantes da

caserna. E explana:

Nem adianta conversar com os oficiais ou com o escalante.. Se tu adoeceu, ja sabe que
ta fora da proxima viagem pro interior. E o dinheiro das didrias ajuda muito a gente.
S6 vai pra missdo quem eles consideram padréo.

As “escalas podres’, citadas por Arlindo, também foram denominadas de “pedradas’,
“veneno’, por outros interlocutores, e representam os servigos ruins ¢ realizados na Policia
Militar do Para.

5 “Escalante” foi o termo utilizado pelos interlocutores para se referir ao policial responsavel pela escala de servigo
do batalhao.

6Servicos ruins representam o policiamento ostensivo realizado a pé, por muitas horas, em grandes eventos, com
intensa participacdo popular, muitas vezes sem oferta de agua ou alimentos e exigindo um elevado esforco fisico e
psiquico, como jogos de futebol, parada LGBT, grandes manifestagdes religiosas (exemplos citados pelos entrevis-
tados).
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A fala de “Davi’, que atua no policiamento ostensivo, pontuou a desconfian¢a dos

comandantes sobre a doenca do policial. Em seu relato:

Se a gente ficar doente e telefonar informando, eles ndo acreditam. Eles querem ver o
policial. No meu caso, por exemplo, o comando mandou eu vir, porque ele queria me
ver. Quando ele me viu, ele ainda perguntou o porqué, como foi que eu fiquei doente,
se eu nem parecia que tava doente.. (Davi, 23 anos de servi¢o, um tnico afastamento
com periodo oito meses.)

As listagens para participa¢ao em cursos, missoes no interior e operagdes extraordinarias
¢ definida por determinados oficiais em conjunto com pracas do BPM, os quais avaliam a
conduta, o desempenho de todo o efetivo e decidem quais serdo os participantes da proxima
missao.

A participagao em missdes no interior do estado representa um fomento monetario ao
PM, pois, aos escalados, sera atribuido o pagamento de diarias durante o periodo integral de
cada missao.

No entanto, conforme assinalado por Daniela, os militares responsaveis pelas listagens
ja sabem quais sdo os policias assiduos, pontuais e tenazes, e optam por estes em detrimento
dos servidores faltosos por motivo de doenga. Fato este apontado como ponto desencadeante de

desconforto, aborrecimento entre os militares.

Os cursos, as missdes, dependem da orientagdo dos comandantes. E o escalante ja
sabe quem gosta de trabalhar. E sabe também que ninguém gosta de trabalhar com o
enroldo, Todo mundo quer o policial padrio. (Daniela, 23 anos de servigo, dois afasta-
mentos: o primeiro de 2 dias e o segundo de sete, mesmo com atestado prevendo 30 e
60 dias respectivamente.)

EmrelagdoaspromogdesnaPMPA, esclarecemos que,ao concorreraumavagahierarquica
superior, o trabalhador policial sera avaliado por uma comissao de oficiais. Esta comissao ira
ponderar os registros negativos e positivos, relacionados ao desempenho da profissao do policial.
Assim, serdo pontuados elementos positivos como assiduidade, pontualidade, proatividade,
lideranga, participagdo em cursos de capacitagdo, elogios, promogdes, como também a vertente
negativa, registradas em punigdes, nos atrasos, nos afastamentos para tratamento de satde.

Sobre a ascensdo profissional, o relato de Daniela expressou claramente os possiveis

prejuizos imputados ao policial “enrolao™

Ih! Policial enrolao, aquele que vive doente, que vive faltando, dificilmente é promovi-
do. Esse t queimado com os chefes, t4 queimado com todo mundo. Esse vai pro final
da fila. Ndo tem nada pra ele.
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No ambiente policial-militar, como exposto pelos participantes, as atitudes
discriminatorias podem repercutir negativamente na carreira dos seus trabalhadores, sobretudo,

nas relagdes pessoais, na execugdo das atividades e na ascensdo profissional.

Variaveis que fomentam a estigmatiza¢cao na PMPA

As interlocugdes nos dois grupos de nosso estudo demonstraram ainda uma percepgao
negativa dos entrevistados, com variada intensidade, sobre as condi¢des de trabalho. Foram
abordadas escala ruins de servico, a rigida hierarquia, a baixa remuneragdo, burocracia na
homologacdo de atestados, instalagdes de postos de trabalho insalubres, falta de reconhecimento,
desvalorizagdo do trabalhador.

No entendimento dos narradores de nossa pesquisa, existe um abismo entre comando
e comandados, o qual se configura no menosprezo dos comandantes com a tropa. Conforme

pode ser observado na fala de Gustavo:

O comando sempre pensa que a gente ta enrolando. Sé acredita, quando vé que a gente
t4 muito doente mesmo. O comando néo se preocupa com a gente, nio. E preciso uma
aproximacio do comando com a tropa toda. Parece que fomos esquecidos. (Gustavo,
23 anos de servico, apresentou um afastamento com duragio de 4 meses).

Os participantes demonstraram seu descontentamento com a corporagao, afirmando
que as precarias condi¢des de trabalho e, principalmente, o descaso para com os agentes da

caserna sao os pontos mais criticos e que precisam ser “melhorados”

Conclusoes

Nossa pesquisa confirmou existir uma estigmatiza¢do do policial militar adoecido e
afastado do seu labor em virtude do seu agravo. Os relatos de ambos os grupos entrevistados
nessa pesquisa (policiais com maior nimero de afastamentos para tratamento de satde e
policias sem afastamentos para tratamento de satide) manifestaram percepgdes negativas sobre
o adoecimento e o afastamento laboral.

Foram expostas situacdes de exclusdo, de condenagao moral, menosprezo, dificuldade
na efetivacdo de afastamentos para tratamento de satide, o receio de assédio moral e prejuizos na
carreira. Situacdes que foram (e sdo) engendradas pelos proprios trabalhadores da corporagao
em tela, sejam eles oficiais ou pragas, do sexo masculino ou feminino.

Os policiais que trabalham adoecidos apresentam uma visao desfavoravel a respeito da
exposicao dos sintomas de sua enfermidade e do usufruto de Licenga pra Tratamento de Satde

Propria, pontuando o receio da rotulagdo depreciativa pelos demais milicianos, como também
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a preocupacdo com prejuizos profissionais e financeiros. Estes trabalhadores explicitaram
questionamentos sobre a legitimidade de alguns atestados médicos apresentados por outros
policiais e a real necessidade de afastamentos para tratamento de saude.

J& entre os policiais com maior periodo de afastamentos para tratamento de saude,
percebeu-se que eles se sentem preteridos em relagdo aos demais trabalhadores, pois sdo
rotulados negativamente e vivenciam atitudes discriminatérias. Em seus relatos, manifestaram
a decisdo de trabalhar mesmo adoecidos, a fim de apagar a imagem ruim e ndo comprometer
sua carreira profissional. Para eles, existe ainda um abismo na relagdo entre comandantes e

comandados, caracterizada pelo descaso a respeito da saude da tropa.
A perda do auxilio-alimentagao, devido ao afastamento para tratamento de satide com periodo superior a 60 dias, representa uma
pratica institucional “rotineira” entre os trabalhadores da corporagio militar paraense, apesar de haver jurisprudéncia favoravel a manutencao

do referido auxilio em casos de adoecimento. Segundo os interlocutores, alguns policiais recorrem a agoes judiciais no intuito de reativar o
pagamento do subsidio em questdo, outros, no entanto, optam por voltar ao labor, mesmo estando enfermos.

Ambos os grupos indicaram, em menor ou em maior grau, demonstracdes de
descontentamento em relagdo as condigdes de trabalho, pontuando as jornadas de servico, a
baixa remuneragao ¢ baixa valorizagao institucional.

Desse modo, constatamos a necessidade de atitudes praticas no que diz respeito a
valorizagdo institucional dos trabalhadores da seguranca publica, como também de mergulhos

mais profundos no ambito da prevencao aos agravos nesse universo.
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