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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo verificar as consequéncias do consumo de dlcool e
droga no exercicio das atividades do Bombeiro Militar através de uma pesquisa
bibliografica. O aumento do consumo de élcool e drogas tem se tornado um assunto
preocupante para a populacio mundial que, além de proporcionarem danos ao
organismo, piora a aptidao fisica de uma pessoa. No ambito profissional, as drogas e o
alcool prejudicam o servico e estdo relacionados a varios problemas de trabalho, como
acidentes e auséncias. O Bombeiro Militar, profissional de inimeras atividades, precisa
apresentar uma boa forma fisica sempre e uma excelente qualidade em seu trabalho por
manipular com vitimas em acidentes. No entanto, é preocupante o elevado consumo de

alcool e drogas desses profissionais.
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1 INTRODUCAO

O consumo de dlcool e drogas pode prejudicar o trabalho de qualquer
profissional. Na profissio Bombeiro Militar o risco € inerente tendo o profissional a
necessidade de transpor atividades com alto grau de perigo. Além disso, a maioria das
corporacgdes contam com efetivo pequeno.

Diante do exposto, o presente estudo pretende identificar como o uso de dlcool e
droga pode influenciar no trabalho, assim como, a consequéncia no exercicio das
atividades do efetivo do Bombeiro Militar. Com isso, ratificando a importancia desta
pesquisa para que o Corpo de Bombeiros Militar tenha aquisi¢do referente ao assunto e
possibilite cuidados quanto ao abuso de dlcool e droga para reduzir possiveis

consequéncias no trabalho e visando melhorias na satide de seus funcionarios.
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2 METODOLOGIA

Serd empregado nesta pesquisa o método exploratério, envolvendo levantamento
bibliogrifico (GIL, 2002), a fim de firmar alguns conceitos pertinentes a influéncia do
dlcool e da droga no trabalho, pesquisando também suas consequéncias nas func¢des do
Bombeiro Militar.

Importante ressaltar, que existe pouquissima bibliografia pertinente ao assunto
dlcool e drogas envolvendo Bombeiro Militar, o que se encontra sdo bibliografias

pertinentes ao dlcool e droga sem foco em alguma profissao.
3 LEVANTAMENTO BIBLIOGRAFICO

De acordo com os objetivos propostos, far-se-4 um levantamento bibliogréafico
sobre o dlcool e as drogas e sua influéncias em no trabalho, principalmente nos

exercicios das atividades do Corpo de Bombeiros Militar.

3.1 Alcool e drogas

Drogas sdo substincias que interferem no funcionamento dos
neurotransmissores, provocando alteragdes e distirbios no comportamento (MASUR;
CARLINI, 1989). Isso é, drogas ou substincias psicoativas modificam o estado de
consciéncia do usudrio (SEIBEL; TOSCANO JR., 2001). E sua evolugdo recente torna
esse tema uma preocupagao obrigatdria para os profissionais da drea de saude (DEA et
al, 2004) pelo elevado nimero de usudrios. Em uma pesquisa realizada no Brasil com
pessoas de 12 a 65 anos, o consumo de tabaco chega a 41%, e o nimero de dependentes
chega a 9% dos entrevistados, enquanto a maconha j4 foi utilizada por 7%, os solventes
por 6% e a cocaina por 2% dos sujeitos estudados (CARLINI et al, 2002).

No entanto o dlcool, uma das principais drogas, apresenta indices mais
preocupantes quanto ao seu consumo, o uso anual médio e o padrao no Brasil sdo em
média 6 litros de dlcool puro per capita (RONZANI et al, 2007). Carlini et al, (2002),
retratam em estudo que 69% dos brasileiros pesquisados ja relataram o uso de dlcool na

vida e a prevaléncia de dependentes foi estimada em 11%, sendo maior nos homens



(17%) do que nas mulheres (6%). A comercializacdo legal desta droga, assim como o
tabaco, possivelmente seja um fator que desenvolve o problema da alta prevaléncia.

Os principais danos organicos associados ao uso cronico de dlcool sdo gastrite,
aumento da pressdo arterial, pancreatite, miocardite, hepatite e cirrose alcodlica,
distirbios neuroldgicos graves, alteragdes da memoria e lesdes no sistema nervoso
central (DEA et al, 2004).

Segundo Marques e Cruz (2000), os inalantes como a cola de sapateiro,
solventes de tinta, esmalte, benzina e lanca-perfume, incluem ampla gama de
substancias absorvidas pelos pulmdes. As mortes durante intoxicacdes sao raras,
podendo acontecer por asfixia ou arritmias cardiacas. Vdrias sindromes neurolégicas
persistentes podem ocorrer com o uso cronico, principalmente neuropatia periférica,
ototoxicicidade e encefalopatia. Também podem ocorrer lesdes renais, pulmonares,
hepaticas, cardiacas e no sistema hematopoiético.

Além desses problemas relacionados, o dlcool apresenta desgaste corporal
durante a exercitacdo e também um prejuizo na capacidade de recuperacdo do
organismo apés o término da atividade em execucao (MELLO et al, 2005). No entanto,
os efeitos do dlcool comparado aos efeitos organicos decorrentes do uso cronico de
cocaina ou mesmo do tabaco, levam um tempo mais longo para aparecer, da ordem de

cinco a dez anos (DEA et al, 2004).

3.2 Drogas suas consequéncias no trabalho

De acordo com Webb et al, (1990), a abordagem quanto ao alcoolismo, a nivel
mundial, tem levado intimeros 6rgdos, publicos e privados, a adotarem mecanismos
para a sensibilizagdo e conscientiza¢do acerca da problemdtica quanto a ingestdo de
bebidas alcodlicas, suas conseqiiéncias no individuo e na sociedade e formas de
prevencdo e tratamento.

Nos Estados Unidos, desde 1940, esfor¢os tém sido feitos para combater o abuso
e a dependéncia do dlcool no ambiente de trabalho, e a partir dai o assunto relativo ao
alcoolismo entre a mao-de-obra comecga a atrair considerdvel atencdo da literatura
(WEBB et al, 1990).

Por todos os efeitos que as drogas podem causar, percebe-se o prejuizo que o
trabalhador pode ter ao ingeri-la. Desde dificuldade na concentracdo por afetar o

sistema nervoso central até problemas cardiacos.



Além das drogas e do élcool prejudica o servico, estdo relacionado a varios
problemas de trabalho, como acidentes e auséncias (BABOR et al, 2003; BECK et
al, 1993) e afetam a seguranca do trabalhador (SOARES et al, 2007). No atendimento a

emergéncias a qualidade do servigo prestado € imprescindivel.

3.3 Bombeiro Militar

De acordo com a Constituicio Estadual de Santa Catarina, o Corpo de
Bombeiros Militar € integrante da seguranga publica do Estado e tem como funcgdo a
preservacdo da ordem publica e da incolumidade das pessoas e do patrimdnio, além
disso, € de competéncia dos Bombeiros Militares realizarem os servicos de prevengao
de sinistros ou catdstrofes, de combate a incéndio, de busca e salvamento de pessoas e
bens, o atendimento pré-hospitalar, realizar pericias de incéndio e de dreas sinistradas
no limite de sua competéncia, estabelecer a preven¢do balnedria por guarda-vidas,
prevenir acidentes e incéndios na orla maritima e fluvial (SANTA CATARINA, 1989).

Uma das atividades mais conhecida pela sociedade na qual o Bombeiro realiza é
a prestacdao do atendimento pré-hospitalar, este procedimento € o tratamento imediato e
provisério a uma vitima. Inicia-se ao fiscalizar a seguranca do local e posteriormente
colocando em pratica os dominios das técnicas de suporte bdsico da vida para
transporta-a ao hospital (CORPO DE BOMBEIROS DE SAO PAULO, 1996a). E de
suma importancia que o profissional esteja em plenas condicdes para a realiza¢do dessa
atividade.

Além dessa atividade, o Bombeiro € o principal responsdvel por combate os
incéndios nas cidades. Intimeros fatores atuam como agentes causadores de incéndio e
cabe ao Bombeiro o levantamento dos riscos de incéndio e fornecer essas informacoes
ao proprietario. Ao realizar um relatério o Bombeiro ndo deve omitir ou esquecer de
relatar nenhum dado, pois o que parece ndo ter significancia no entanto pode ser a
motivagdo para o incéndio. Para o combate, o profissional deve estar alerta, pois precisa
estar atento a vdrias situagdes, como o comportamento do fogo ao aplicar a agua.

(CORPO DE BOMBEIROS DE SAO PAULO, 1996b)



3.4 Influéncias das drogas nas atividades Bombeiro Militar

Em estudo, Szubert e Sobala (2000), afirmam o uso abusivo de alcool entre
Bombeiros. De acordo com Halpern, Ferreira e Silva Filho (2008), os relatos nas
sessdes clinicas de grupoterapia na Marinha do Brasil constatam que o consumo de
alcool pode representar uma forma de o trabalhador lidar com as contradi¢cdes
institucionais, assim como as diferencas de tratamento e de abordagem entre grupos dos
pragas e oficiais, além disso, associaram o consumo de dlcool a existéncia de atividades
socialmente desprestigiadas, quando a possibilidade de qualificacio ou ascensao
profissional € restrita.

Segundo Halpern, Ferreira e Silva Filho (2008), o uso do dlcool, muitas vezes,
faz parte de uma tentativa de lidar com o estresse. Por conseguinte, Bombeiros e outros
profissionais que lidam com situacdes de emergéncia em saude estdo mais susceptiveis
ao desenvolvimento de estresse no trabalho (MURTA; TR()CCOLI, 2007).

Fatores como o estresse, tabagismo e dlcool sdo uns dos principais agentes de
risco modificdveis para as doencas cardiovasculares (SIMAO et al, 2002; AMORIM;
SILVA, 1998). Sendo que em estudo, foi ressaltado que os Bombeiros t€m uma alta
incidéncia de doencas cardiacas e mais alto indice de morte prematura, que outros
individuos que desempenham, também, profissdes de alto risco (MOURAO;
GONCALVES, 2007).

No entanto Sell (2000), identificou que poucos sdo os casos, catalogados como
de alcoolismo, registrados no hospital militar de Floriandpolis. H4 de se considerar que
os casos mais severos de alcoolismo, identificados no interior do Estado, também sao
encaminhados para Floriandpolis para tratamento. Levando-se em conta esse
pressuposto, € possivel afirmar, conforme informagdes verbais de alguns profissionais,
que no interior existe um numero maior de alcoolistas e uma tendéncia maior ao
consumo de dlcool. Essa tendéncia pode ser esclarecida se analisarmos o contexto
cultural de cada regido e também os fatores climaticos que em muito influenciam nesse
consumo.

Cabe ressaltar que o uso, o porte e at€ mesmo estar sob acao de entorpecentes,
dlcool e drogas de maneira geral sdo proibidas dentro da 4rea militar conforme
transgressoes disciplinares transcrito no decreto 12.112 (SANTA CATARINA, 1980).

Para Halpern, Ferreira e Silva Filho (2008), em cada organizacdo deveria existir

aspectos laborais que colaborem para o sofrimento do trabalhador, participando da



determinacdo de seu alcoolismo. Em 1970, em Los Angeles o servico de saude
ocupacional iniciou um programa para monitorar o estado de saide e aumentar a
aptiddo fisica de 1.800 Bombeiros. Foram testados para a capacidade de trabalho fisico,
o desempenho da forca e flexibilidade da coluna tendo prescricdo do exercicio e
acompanhamento de fisiologistas do exercicio. As médias da capacidade de trabalho
fisico aumentaram 16%, com o grupo etdrio mais velho (acima de 50 anos), mostrando
a melhora mais acentuada e o percentual de fumantes habituais diminuiu de 44% para
25%. Altos niveis de capacidade de trabalho fisico, for¢ca e flexibilidade foram
encontrados e tiveram relacdo inversa com os custos da compensacdo dos
trabalhadores. Os Bombeiros com capacidade de trabalho fisico abaixo da média
apresentavam 2,6 vezes mais enfartes do miocardio do que os acima da média (CADY;
THOMAS; KAWASKY, 1985).

A execucdo de um programa de exercicios deve, sempre que possivel, ser
indicada para individuos que estejam em recuperacdo do abuso de dlcool, uma vez que
essa pratica, além de induzir uma melhora generalizada do funcionamento do
organismo, induz também uma melhora das fun¢des corporais diretamente prejudicadas
pelo uso cronico de édlcool, como o metabolismo hepatico e as fungdes cognitivas
(MELLO et al, 2005).

Sendo assim, uma atividade estressante que resulta em uma ma aptidao fisica
para os Bombeiros, ndo o prejudica apenas a ele como a toda a institui¢do, colocando
em causa a seguranca dos bens e das pessoas (MOURAO; GONCALVES, 2007).
Embora seja dificil determinar a influéncia de qualquer fator de bem-estar dos
Bombeiros, percebe-se que o programa aplicado em Los Angeles com os 1.800
Bombeiros foi um importante efeito benéfico sobre a manuten¢do de uma forca de
trabalho saudavel (CADY; THOMAS; KAWASKY, 1985). A busca incessante da
sociedade por seguranca veio dar mais importancia a essa nobre profissdo, que devido
aos seus servigos alcancou credibilidade inimagindvel (LEMOS, 2008).

O profissional Bombeiro Militar enfrenta diariamente desafios por ser
especializado em vdrias atividades, estando diretamente em contato com uma clientela
diversificada, como criangas, adolescentes e adultos com distintos problemas. Por conta
dos impactos da atividade fisica orientada sobre a sadde fisica e mental, mostra-se
importante a implementacdo de programas de intervencdo que enfatizem a integracao da

atividade fisica na vida didria desses profissionais.



4 CONCLUSAO

Para Kerr-Corréa et al, (1999), € preocupante detectar o uso e abuso de dlcool e
drogas, bem como atitudes em individuos com profissdes ligadas a satide. Os
Bombeiros, assim como os profissionais de emergéncia, de forma geral precisam estar
sempre preparados para qualquer tipo de ocorréncia. Sdo percebidos pelo imaginério
social como herdis que encarnam a sintese da coragem individual (CREMASCO;
CONSTANTIDINIS; SILVA, 2008). Segundo Barcellos (2006), o Bombeiro representa
para o social o ideal de poténcia total que € responsavel pelo desenvolvimento da crenca
na figura do profissional salvador supercompetente.

Por esse e pelos efeitos duradores que as drogas podem proporcionar, € de suma
importancia que os Bombeiros Militares ndo consumam bebidas alcodlicas assim como
drogas ilicitas antes dos expedientes, muito menos durante, para que nao prejudique a
saude do profissional e da sociedade que ao acioni-lo espera um atendimento de
qualidade.

No entanto, em meio a esta bibliografia, vale ressaltar a responsabilidade da
corporagdo com seus subordinados diante deste tema polémico. Viabilizar um programa
de exercicio fisico planejado e monitorado para uma melhor condi¢do fisica e satide
mental dos profissionais é um dos recursos dos quais o Corpo de Bombeiro Militar tem

a possibilidade de assumir.
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