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Resumo
Os policiais penais são encarregados de garantir ordem e segurança nas penitenciárias, estando expostos a um ambiente 
perigoso. Isso somado às jornadas excessivas de trabalho, infraestrutura precária e condições de trabalho inapropriadas, 
que podem causar comprometimento da saúde mental desses indivíduos. Tendo isso em vista, este estudo possui o objetivo 
de realizar uma revisão integrativa por meio de produções científicas do Brasil, para investigar os aspectos emocionais 
apresentados por policiais penais relacionados aos riscos ocupacionais que podem afetar suas condições de saúde. O 
presente estudo é uma revisão integrativa da literatura realizada nas bases de dados eletrônicas SCIELO (Scientific 
Electronic Library Online) e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde). Desta forma, 
foram utilizadas pesquisas publicadas de 2011 a 2021, na língua portuguesa e de livre acesso. Os estudos apontaram 
que os policiais penais são submetidos a fatores de risco ocupacionais, condições trabalhistas precárias, rotina de tensão 
e medo relacionados a insegurança, e estes fatores geram nesses indivíduos perturbação do sono, ansiedade, estresse, 
comportamentos antissociais, insonia, descontrole emocional que resulta em brigas e conflitos conjugais, agressividade, 
estado de vigilância, restrição na vida social, sentimento de solidão, “dessensibilização” quanto aos relacionamentos 
sociais, tendência ao isolamento social e fragilização dos laços coletivos, sofrimento psíquico, comportamentos com 
características compulsivas, fenômenos psicossomáticos e agressividade, que resultaram em necessidade de afastamento 
do trabalho, doenças crônicas e vícios. Pode-se concluir, portanto, que são necessárias medidas para minimizar o 
surgimento de doenças mentais em policiais penais, sendo imprescindível ações para melhoria nas condições de trabalho, 
ações para promoção da saúde, como atendimento psicológico, e prevenção de doenças nesses trabalhadores.
Palavras-chave: Policial Penal; Penitenciária; Risco ocupacional; Saúde.
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Riscos ocupacionais e sua influência na saúde de policiais penais: 
uma revisão integrativa 

Abstract

Penal police officers are in charge of ensuring order and safety in prisons, and are therefore exposed to a dangerous 
environment. This, coupled with excessive working hours, poor infrastructure and inappropriate working conditions, 
can cause impairment of mental health of these individuals. With this in mind, this study aims to perform an integrative 
review through scientific productions in Brazil, to investigate the emotional aspects presented by penal police officers 
related to occupational risks that can affect their health conditions. The present study is an integrative literature review 
carried out in the electronic databases SCIELO and LILACS, using research published from 2011 to 2021 in Portuguese 
and freely accessible. The studies pointed out that penal police officers are subjected to occupational risk factors, poor 
working conditions, routine tension and fear related to insecurity, and these factors generate in these individuals sleep 
disturbance, anxiety, stress antisocial behavior, insomnia, lack of emotional control resulting in fights and marital 
conflicts, aggressiveness, state of vigilance, restriction in social life, feeling of loneliness, “desensitization” as to social 
relationships, tendency to social isolation and weakening of collective bonds, psychic suffering, “going crazy”, behavior 
with compulsive characteristics, psychosomatic phenomena, and aggressiveness, which resulted in the need for absence 
from work, chronic diseases, and addictions. It can be concluded, therefore, that measures are necessary to minimize the 
emergence of mental illnesses in penal police officers and that improvements in working conditions and the promotion 
and prevention of diseases in these workers are crucial.
Keywords:  Penal Police; Penitentiary; Occupational risk; Health.
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Introdução

A emenda constitucional n° 104, de 4 de dezembro 
de 2019 cria o cargo de policiais penais federais, estaduais 
e distritais1, anteriormente chamados de agentes de 
segurança penitenciária. Cabe aos policiais penais 
garantir a segurança dos estabelecimentos penais, estando 
encarregados de desempenhar um papel estressante, 
visto que sua função é realizar a segurança e ordem do 

ambiente prisional, vigiando, fiscalizando, bem como 
promovendo a segurança dos próprios apenados, dentre 
outras funções. No caso de rebeliões dos presos, esses 
profissionais são responsáveis por fazer a intervenção, 
ficando expostos a um ambiente violento e perigoso. 
Ademais, por não terem condições de infraestrutura e de 
trabalho favoráveis à realização de suas funções, jornada 
excessiva de trabalho e outras situações causadoras 
de tensão como insegurança e ansiedade, os mesmos 
tendem a ter comprometimento de sua saúde mental2.

Esta obra está licenciada com uma licença
Creative Commons Atribuição 4.0 Internacional
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Segundo Jaskowiak e Fontana3, os policiais 
penais estão diretamente em contato com os apenados, 
sendo assim, entre os profissionais que atuam no sistema 
carcerário, eles são os mais expostos a intimidações, 
agressões, ameaças e possibilidades de rebeliões; 
além de as condições de trabalho serem ruins devido 
a falta de equipamentos e materiais adequados, o 
ambiente também é insalubre, contribuindo para deixar 
o ambiente de trabalho ainda mais perigoso. Além 
dos riscos à segurança, os autores ainda apontam que 
os policiais penais também estão vulneráveis a riscos 
biológicos, pois diariamente estão expostos a doenças 
transmissíveis, como tuberculose e AIDS (Síndrome da 
Imuno-deficiência Adquirida). O compilado de todos os 
riscos a que esses profissionais estão submetidos traz 
estresse, que é um risco psicossocial; os momentos 
de tensão são os principais contribuintes para o 
adoecimento desses trabalhadores, refletindo na jornada 
de trabalho e em suas vidas3. É imporatnte ressaltar 
que estes profissionais recebem um treinamento que 
os ensinam a serem violentos, o que eles acabam 
levando para suas vidas pessoais, assim trazendo 
impactos em sua saúde psíquica, pois aumentam os 
conflitos, tanto em esfera profissional quanto pessoal4.

Os policiais acabam se sentindo culpados 
e terminam sendo responsabilizados por não 
conseguirem desempenhar suas atividades por conta do 
esgotamento, para esquecer esse sentimento de culpa 
e o sofrimento decorrente, eles recorrem às drogas, 
principalmente em suas folgas, tentam se desprender 
de seu emprego por meio de substâncias que trazem 
alívio momentâneo. A insônia costuma estar presente 
na vida desses profissionais, que para conseguir dormir 
se refugiam em remédios, que também são grandes 
causadores de dependência. Mas, não é fácil para 
esses profissionais procurarem tratamento, pois existe 
muito preconceito acerca da dependência de drogas, 
o que faz com que muitos abandonem o tratamento5.

Muitas vezes para fugir do estresse diário em 
que vivem, esses trabalhadores acabam fazendo o 
uso de álcool e outras drogas como uma estratégia 
de enfrentamento das pressões advindas do ofício e 
como resultado do uso abusivo dessas substâncias 
ocorrem danos significativos à saúde que corroboram 
com acidentes de trabalho, condutas morais 
inadequadas e instabilidade nas relações familiares6.

A nicotina, presente no tabaco, tem ação inicial 
estimulante no organismo e, posteriormente, tem efeito 
tranquilizante. Esse é um dos grandes motivos pelo qual 
os policiais que participaram da pesquisa de Demestein 
et al.5 referirem buscar no cigarro refúgio das tensões do 
cotidiano de trabalho, afirmando que, em um primeiro 
momento, sentem-se incitados a desempenharem suas 
obrigações com mais disposição e que, em seguida, 
sentem-se mais tranquilos, ainda que momentaneamente, 
conseguindo uma sensação de alívio quanto ao estresse 

do ambiente de trabalho5. Contudo, assim como outras 
drogas, o tabaco causa dependência requerendo cada vez 
mais o seu uso para alcançar os efeitos pretendidos7 e, 
por outro lado, o uso contínuo do tabaco é responsável 
por doenças cardiovasculares, como a hipertensão8.

Homens e mulheres desempenham trabalhos 
diferentes no ambiente prisional, haja vista que os 
policiais penais do sexo masculino exercem atividades 
diretamente com presos enquanto as mulheres 
ficam incumbidas de realizar vistoria ou atividades 
administrativas. Contudo, o estudo de Medeiros-
Costa et al.9 mostra que as mulheres que trabalham 
na unidade feminina mostraram-se mais exaustas e 
depressivas, na maioria dos casos, devido ao fato de 
terem uma jornada de trabalho doméstico em seus lares 
após ou, ainda, por terem jornada tripla de trabalho.

Os policiais penais que se encontram em situação 
de exaustão emocional e desilusão pelo trabalho, 
com o decorrer de tempo de serviço apresentam as 
mesmas chances de desenvolverem Síndrome de 
Burnout que outros profissionais de outras áreas, nas 
mesmas condições10. Esses trabalhadores podem acabar 
tentando enfrentar os conflitos de formas que trarão 
mais malefícios à saúde, um exemplo é o consumo 
de bebida alcoólica e outras drogas psicoativas, 
o que se agrava com o sedentarismo11,12. Estudos 
como de Lima et al.12 apontam que quando esses 
profissionais praticam esportes têm menos incidência 
de doenças crônicas, metabólicas e psicológicas.

Diante de todos esses problemas envolvendo os 
policiais penais, a finalidade deste estudo foi realizar uma 
revisão integrativa por meio de produções científicas 
do Brasil, para investigar os aspectos emocionais 
apresentados por policiais penais relacionados aos riscos 
ocupacionais que podem afetar suas condições de saúde.

Metodologia

O presente estudo trata de uma revisão integrativa 
da literatura realizada em bases de dados eletrônicas, 
tendo como pergunta norteadora: Quais os aspectos 
emocionais relacionados aos fatores ocupacionais 
podem afetar as condições de saúde dos policiais penais?

Para responder à pergunta norteadora foram 
executadas estratégias ordenadas para identificar, 
selecionar e analisar pesquisas publicadas sobre a temática. 
Desta forma, foram realizados os seguintes passos de 
elaboração desse estudo: Definição do tema, questão 
norteadora, objetivo e descritores, escolha dos critérios 
de inclusão de artigos que se adequassem a proposta da 
pesquisa e exclusão dos estudos que não atendessem 
ao objetivo proposto, leitura de títulos e resumos para 
escolha e classificação das referências identificadas, 
leitura crítica na íntegra para definição dos elementos a 
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serem extraídas dos textos; análise descritiva e elucidação 
dos dados; e apresentação da síntese da revisão.

Foi realizada busca de artigos de pesquisas 
publicados de 2011 a 2021, com a finalidade de obter 
informações e selecionar artigos que atendessem os 
objetivos da pesquisa. As descrições contidas nos 
tópicos seguem o diagrama de fluxo adaptado da 
recomendação Preferred Reporting Items for Systematic 
Reviews and Meta Analyses – PRISMA Group.13

1.  Base  de  dados:  A  busca  foi  realizada  na  Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS), dentro desta foram direcionadas 
duas bases de dados, que são: Literatura Latino-
americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) 
e Scientific Electronic Library Online (SCIELO).

2. Descritores em Ciência da Saúde (DECS) 
e operadores booleanos: Foram utilizados os 
descritores conforme o DECS: “penitenciária”, 
“estresse ocupacional” e “saúde” e para suas 
combinações foi utilizado o operador booleano AND.

3. Critérios de inclusão: Foram 
selecionados artigos com texto completo e de 
livre acesso, publicados nos últimos 10 anos, 
em português e que correspondessem ao tema. 

4. Critérios de exclusão: Foram excluídos artigos 
que não tivessem título e resumo correspondentes ao tema, 
que fossem de outro idioma, que não respondiam à questão 
norteadora, revisões da literatura e artigos duplicados.

5. Buscas eletrônicas: A busca na base de 
dados BVS, com os DECS “penitenciária”, “estresse 
ocupacional” e “saúde” resultou em 32 artigos, após 
aplicação dos critérios de inclusão, restaram 10 
artigos. Destes, foram excluídos 2 (dois) por serem 
duplicatas, 1 (um) porque o título não correspondia 
ao tema, 1 (um) por ser revisão da literatura e 1 
(um) devido o resumo não estava relacionado com a 
pesquisa. Dessa forma, foram selecionados 5 (cinco) 
artigos após aplicados critérios de inclusão e exclusão.

6. Leitura crítica: foram feitas leituras críticas 
dos 5 artigos selecionados (A114, A215, A316, A417, A518) 
para obtenção de dados através de um instrumento 
previamente elaborado pelos autores. Para servir como 
instrumentos de orientação da pesquisa, esses dados foram 
agrupados em dois quadros (1 e 2). Os dados coletados 
e contidos nessas tabelas são: título do artigo, nome 
dos autores (ano), base de dados, objetivo da pesquisa, 
local da pesquisa, delineamento e principais resultados.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

Quadro 1. Distribuição dos estudos selecionados de acordo com título do artigo, nome dos autores (ano), base de dados, objetivo 
da pesquisa. Rondonópolis, Mato Grosso, Brasil, 2021.

Artigo Título do Artigo Nome dos Autores (ano) Base de 
Dados Objetivo da Pesquisa

A1
A organização do trabalho 
prisional e as vivências de 
prazer e sofrimento.

BARGALHO, Jaqueline 
Oliveira e MORAES, 
Thiago Drumond (2017)

SCIELO
Identificar relações entre vivência de 
sofrimento-prazer dos trabalhadores e 
organização do trabalho.

A2

Controle a Céu Aberto: 
Medo e Processos de 
Subjetivação no Cotidiano 
de Agentes Penitenciários.

FIGUEIRÓ, Rafael 
Albuquerque e 
DIMENSTEIN, Magda 
(2018)

SCIELO
Mapear os processos de subjetivação 
presentes no cotidiano dos trabalhadores 
do sistema penitenciário, em uma 
cidade do nordeste do Brasil.

A3

O sentimento de medo 
no cotidiano de trabalho 
na vigilância prisional 
e seus impactos sobre a 
subjetividade dos agentes 
penitenciários

SANTIAGO, Eneida et al., 
(2016) SCIELO

Relatar e problematizar as condições e 
vivências de trabalho de vigilância de 
agentes de segurança penitenciária em 
uma instituição prisional do interior do 
estado do Paraná.

A4
O Sofrimento Psíquico no 
Trabalho de Vigilância em 
Prisões

RUMIN, Cassiano Ricardo 
et al., (2011) SCIELO

Apresentar características do sofrimento 
psíquico vivenciado por agentes de 
segurança penitenciária (ASPs) e 
delimitar os elementos psicodinâmicos 
que emergem no trabalho de vigilância 
prisional.

A5
Saúde mental de agentes 
penitenciários de um 
presídio catarinense

BONEZ, Aline Bonez et 
al., (2013) LILACS

Descrever as variáveis que interferem 
na saúde mental dos agentes 
penitenciários, envolvendo o perfil 
sociodemográfico, as condições de 
saúde mental e os níveis de estresse 
desses profissionais.
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Quadro 2. Distribuição dos estudos selecionados de acordo com local da pesquisa, delineamento, instrumentos de avaliação e 
principais resultados. Rondonópolis, Mato Grosso, Brasil, 2020.

Artigo Local
da Pesquisa Delineamento Instrumento de 

Avaliação Principais Resultados

A1

C i n c o 
u n i d a d e s 
p r i s i o n a i s 
de Vitória- 
Espirito Santo

E s t u d o 
q u a l i t a t i v o 
e x p l o r a t ó r i o 
descritivo

Metodologia da 
Psicodinâmica do 
Trabalho (Dejours, 
1992).

Houve 19 entrevistados, 14 são concursados e 5 contratados 
em designação temporária. Destes, 17 trabalham em regime de 
escala 24/72 horas e dois em regime de escala 4x4 (quatro dias 
em expediente administrativo e quatro dias de folga). Relataram 
condições trabalhistas precárias, não reconhecimento, 
sentimento de menos-valia (profissionais que trabalham 
desarmados), coletivo de trabalho enfraquecido, perturbação do 
sono, ansiedade, estresse, comportamentos antissociais, medo 
de morrer, de ser ferido e de fugas.

A2

S i s t e m a 
prisional de 
um estado no 
nordeste do 
Brasil.

E s t u d o 
q u a l i t a t i v o 
e x p l o r a t ó r i o 
descritivo

Referenciais da 
Psicodinâmica do 
Trabalho, da Psicanálise 
e de escritos sobre 
Processos Grupais

Foram entrevistados 14 agentes e cinco familiares (esposas) 
desses profissionais. Relatou-se a visão de “bandido perigoso”, 
descrença na recuperação do apenado, valorização do castigo 
na solução do problema de criminalidade ou para aplacar a sede 
de vingança, medo na rotina diária, dificuldades para dormir, 
ansiedade, brigas e conflitos conjugais, alteração na rotina dos 
familiares, estado de vigilância por insegurança, vida social 
limitada, pouco uso de espaços públicos e logica de controle 
por parte dos policiais penais.

A3

I n s t i t u i ç ã o 
prisional do 
interior do 
estado do 
Paraná

E s t u d o 
q u a l i t a t i v o 
exploratório e 
interventivo

Psicodinâmica do 
Trabalho (Dejours, 
1992, 1993, 2004a, 
2004b; Mendes, 2007; 
Martins, 2009; Martins 
& Mendes, 2012) e 
da Psicanálise (Käes, 
1991; Enriquez, 1997), 
com contribuições de 
embasamentos grupais 
clínicos no campo social 
(Bleger, 1980; Pichon-
Rivière, 1988).

Foi realizado um grupo de escuta, acolhimento e suporte 
psicológico, organizado de forma aberta que tinha, em média, 
cinco participantes que cumpriam carga horária de trabalho 
de 12/36 horas. Os participantes relataram serem vistos 
negativamente pela sociedade, se sentirem sozinhos e isolados 
socialmente. Foi aludido descontentamento com a profissão 
que exercem, “dessensibilização” quanto aos relacionamentos 
sociais, medo pela falta de preparo dos novatos e servidores 
temporários, dificuldades materiais no ambiente de trabalho, 
superlotação que os deixavam sobrecarregados e oferecia 
desafios qualitativos quanto ao desempenho do trabalho, 
fragilização dos laços coletivos, e falibilidade da reinserção 
social que desencadeia falta de sentido no trabalho.

A4

Uma unidade 
p r i s i o n a l 
de regime 
fechado da 
região oeste 
do Estado de 
São Paulo

E s t u d o 
q u a l i t a t i v o 
exploratório e 
interventivo

Método psicanalítico 
de orientação breve 
e psicodinâmica 
do reconhecimento 
(Dejours, 1999) e da 
psicanálise( Käes, 1991, 
2005)

A pesquisa foi realizada por meio de um espaço de acolhimento 
ao sofrimento originado pelas relações de trabalho na vigilância 
penitenciária. Os participantes são trabalhadores da unidade 
prisional, eles trabalham em jornada de 12/36 horas. Foi relatado 
que se enxergavam como ordenadores e disciplinadores da 
população carcerária, tinham comportamentos agressivos com os 
apenados e também em casa. Manifestaram ansiedade paranoica, 
sofrimento psíquico, perturbação do sono, enlouquecimento, 
comportamentos com características compulsivas, fenômenos 
psicossomáticos, e relataram impedimento da utilização do 
serviço de atenção em saúde mental pelos trabalhadores, falta 
de amparo institucional quando necessário afastamento.

A5

Uma Unidade 
Prisional do 
Oeste de Santa 
Catarina

A pesquisa 
tem natureza 
descritiva com 
a b o r d a g e m 
qualiquantitativa

Escalas Beck, Inventário 
de Depressão (BDI), 
Inventário de Ansiedade 
(BAI), Escala de 
Desesperança (BHS) e 
Escala de Ideação Suicida 
(BSI) desenvolvidas por 
Beck e seus colegas 
no Center Cognitive 
Therapy (CCT)

Participaram da pesquisa 19 sujeitos entre 22 e 69 anos de idade, 
com prevalência do sexo masculino e escolaridade considerada 
alta, uma vez que 21,05% dos sujeitos concluíram o ensino 
médio, 21,05% apresentavam ensino superior incompleto 
e 21,05% ensino superior completo. Os dados revelam que 
100% dos sujeitos não possuem desesperança e depressão, não 
havendo ideação suicida, 5,26% apresentam grau mínimo de 
ansiedade e 31,57% se encontram na fase de resistência do 
estresse. 
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Fez-se uma análise descritiva e elucidação 
dos dados do conteúdo das produções científicas 
relacionadas ao tema de interesse desse estudo, por meio 
de 2 (duas) categorias temáticas identificadas a partir 
dos resultados de cada pesquisa elencada: a) Aspectos 
emocionais relacionados aos riscos ocupacionais dos 

policiais penais (Quadro 3) e b) Alterações às condições 
de saúde dos policiais penais. Na Figura 1, há um 
diagrama de fluxo com a descrição da seleção dos artigos 
captados nas buscas realizadas, com adaptação da 
recomendação PRISMA Group13, conforme a descrição.

Quadro 3. Categorização dos artigos conforme resultados relacionados às categorias temáticas.

Artigo Aspectos emocionais relacionados aos riscos 
ocupacionais dos policiais penais

Alterações nas condições de saúde dos policiais 
penais 

A1 Sentimento de menos-valia; insegurança na equipe 
de trabalho e medo.

Perturbação do sono; ansiedade; estresse; comportamentos 
antissociais.

A2
Descrença na recuperação do apenado; sentimento 
de vingança pelo apenado; medo; insegurança, 
logica de controle.

Dificuldades para dormir; ansiedade; descontrole 
emocional que resulta em brigas e conflitos conjugais, 
agressividade; estado de vigilância; restrição na vida 
social. 

A3

Percepção negativa de sua imagem pela sociedade; 
descontentamento com a profissão; medo; 
insegurança; sentimento de estar sobrecarregado; 
descrença na reinserção social e descrença no 
próprio trabalho.

Sentimento de solidão; “dessensibilização” quanto aos 
relacionamentos sociais; tendência ao isolamento social 
e fragilização dos laços coletivos.

A4 Sentimento de desamparo por parte da instituição.

Ansiedade paranoica, sofrimento psíquico, perturbação 
do sono, enlouquecimento, comportamentos com 
características compulsivas, fenômenos psicossomáticos 
e agressividade; necessidade de afastamento do trabalho.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

Figura 1. Fluxograma da seleção dos artigos após busca eletrônica – Rondonópolis, 
Mato Grosso, Brasil, 2021.

Fonte: Dados da pesquisa, adaptado de PRISMA Group (2015)13.



R
ev

is
ta

 d
e 

Sa
úd

e.
 2

02
2 

ag
o.

/n
ov

.; 
13

 (3
): 

42
-5

1

Cadidé et al., 2022.

47

DOI 10.21727/rs.v13i3.3042

Resultados e Discussão 

Como foi apontado anteriormente, os dados dos 
cinco artigos selecionados foram apresentados nos 
quadros 1 e 2, para melhor sintetizar os interesses da 
amostra do estudo. Os artigos foram identificados pela 
letra A e numerados de um a cinco (A114, A215, A316, A417, 
A518) e organizados de acordo com os seguintes pontos: 
título do artigo, nome dos autores (ano), base de dados, 
objeto da pesquisa, local da pesquisa, delineamento e 
principais resultados, que serão apresentados a seguir.

No quadro 2, os cinco artigos selecionados foram 
organizados conforme local da pesquisa, delineamento da 
pesquisa, instrumento de avaliação utilizado e os principais 
resultados apresentados, podendo ser visto a seguir. 

Dos cinco artigos selecionados, a base de 
dados em que se encontrou mais artigos referentes 
aos aspectos emocionais relacionados aos riscos 
ocupacionais que podem afetar as condições de saúde 
dos policiais penais foi a SCIELO, com quatro artigos; 
e na base de dados LILACS, foi encontrado apenas um 
artigo que foi considerado ser de interesse desse estudo. 

As pesquisas ocorreram no Brasil, em penitenciárias 
de três regiões diferentes, uma no Nordeste (A2)15, duas 
no Sul (A316 e A518) e duas no Sudeste (A114 e A417).

Sobre o delineamento encontrado nas 
pesquisas, dois tratavam de estudos qualitativos, 
exploratórios e descritivos (A114 e A215), dois foram 
estudos qualitativos exploratórios interventivos 
(A316 e A417), e um estudo foi de natureza 
descritiva com abordagem qualiquantitativa (A518).

Quanto aos instrumentos de avaliação usados 
nos artigos selecionados, dois autores utilizaram a 
Metodologia da Psicodinâmica do trabalho (A114, A215); 
três fizeram utilização da Psicanálise (A114, A215 e A316); 
dois utilizaram  Processos Grupais (A215 e A316); um 
utilizou o Método psicanalítico de orientação breve e 
psicodinâmica do reconhecimento (A316 ); e um utilizou 
os métodos da Escalas Beck, Inventário de Depressão 
(BDI), Inventário de Ansiedade (BAI), Escala de 
Desesperança (BHS) e Escala de Ideação Suicida 
(BSI), desenvolvidas por Beck e seus cooperadores, 
no Center Cognitive Therapy (CCT) (A518).

Procedeu-se à análise descritiva e elucidação 
dos dados do conteúdo das produções científicas 
relacionadas ao tema de interesse desse estudo, por 
meio de 2 (duas) categorias temáticas que emergiram: 
a) Aspectos emocionais relacionados aos riscos 
ocupacionais dos policiais penais e b) Alterações 
nas condições de saúde dos policiais penais. Os 
conteúdos destas temáticas estão descritos no Quadro 3.

Salienta-se que o artigo 5 (A518) apresentou 
um resultado diferente dos demais, razão pela qual 
não comporá o Quadro 3. Este revelou que 100% 
dos sujeitos pesquisados não possuíam desesperança 

e depressão, não havendo ideação suicida, 5,26% 
apresentavam grau mínimo de ansiedade e 31,57% se 
encontravam na fase de resistência do estresse. Este 
último dado pode ser o fator preponderante para que 
os profissionais pesquisados não tenham apresentado 
alterações em seus aspectos emocionais e em suas 
condições de saúde. Por outro lado, no estudo feito 
por Tschiedel e Monteiro19, as estratégias defensivas 
mais utilizadas pelos policiais penais no desempenho 
de seu trabalho foram a negação e a racionalização.

Outrossim, esses resultados positivos podem estar 
associados ao tempo de trabalho desses indivíduos, que 
foram considerados relativamente baixos. O tempo de 
serviço e a jornada de trabalho pode exercer um impacto 
muito grande na saúde tanto física quanto mental dos 
indivíduos. Assim, Lima e Dimenstein4 constataram que 
os policiais penais que dobram sua jornada de trabalho 
ou complementando sua renda com outra ocupação, e 
que estão há mais tempo nessa função, apresentaram 
indícios de transtorno mental comum (TMC).

O Quadro 3 descreve os conteúdos dos artigos A114 
a A417 quanto aos resultados das pesquisas referentes às 
categorias elencadas para análise dos mesmos. A análise 
descritiva é apresentada a partir das referidas categorias.

a) Aspectos emocionais relacionados 
aos riscos ocupacionais dos policiais penais:

No Quadro 3, quanto aos aspectos emocionais 
relacionados aos riscos ocupacionais dos policiais 
penais, observou-se que os fatores de riscos ocupacionais 
geraram implicações nos aspectos emocionais, levando 
a alterações nas condições de saúde dos mesmos.  Estas 
alterações, por sua vez, refletem uma ameaça à saúde 
mental desses profissionais favorecendo o surgimento 
de transtornos mentais crônicos como ansiedade, 
depressão e outros transtornos mentais graves, a médio 
ou a longo prazo. No entanto, é possível que alguns 
desses profissionais já estejam sofrendo de transtorno 
mental, embora não tenham buscado ajuda profissional.

Os artigos A114 e A417 evidenciam as condições 
trabalhistas precárias como um dos principais 
fatores de risco às condições de saúde dos policiais 
penais quando combinam, dentro e fora do cenário 
carcerário, um conjunto de inadequações que afeta 
emocionalmente esses profissionais, tais como, falta 
de reconhecimento profissional, falta de preparo 
dos novatos e servidores temporários, dificuldades 
materiais no ambiente de trabalho, sobrecarga de 
trabalho pela superlotação do número de apenados, 
fragilização dos laços coletivos e falta de amparo 
institucional quando necessário afastamento14,17.

Nessa perspectiva, três estudos constataram que 
as instalações físicas das penitenciárias normalmente 
encontram-se em situação de deterioração, o sistema de 
esgoto é precário, as fiações elétricas ficam expostas e 
o tamanho das salas de repouso não é adequado para a 
quantidade de profissionais, com ventilação e higiene 
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comprometida4, 20, 19. No artigo A114, foi evidenciado que 
a mobília, na maioria das vezes, é antiga e danificada; 
os materiais de serviço dos policiais encontram-se em 
condições inadequadas, e ocorre relatos, até mesmo, 
de intoxicação alimentar, justificada pelo risco de 
contaminação por meios de agentes biológicos14.

Tais condições inapropriadas de trabalho, 
somadas ao alto risco da função desses profissionais, 
podem levar à precarização da própria pessoa do 
profissional2, o que gera insatisfação com o trabalho e 
representa uma sobrecarga psicológica aos mesmos3. 
Nesse sentido, Tschiedel e Monteiro19 evidenciaram, 
em seu estudo, que a precariedade das condições 
de trabalho do policial penal se apresentava como 
elemento provocador de sofrimento psíquico.

Os participantes da pesquisa A316 relataram 
que a superlotação da instituição sobrecarrega 
os profissionais, pois o número de apenados por 
profissional supera o indicado, ocasionando desafios 
qualitativos quanto ao desempenho do trabalho, visto 
que as demandas de trabalho também aumentam 
na mesma proporção, resultando em uso de meios 
alternativos, como a violência, para conter os detentos. 

Os policiais penais (artigos A215 e A316) informaram 
não acreditarem na reinserção social dos apenados e 
que veem esses indivíduos como “bandidos perigosos” 
sem capacidade de recuperação e, desta forma, passam 
a perceber seu trabalho como sem sentido; sendo que, 
justamente, esses profissionais estão encarregados em 
preparar os encarcerados a voltarem ao meio social. Esta 
percepção se justifica diante das condições trabalhistas 
anteriormente citadas. Os resultados do artigo A215 
apontam que o sistema prisional não atua mais como 
um local de ressocialização, mas como um ambiente 
potencializador da periculosidade de seus apenados, em 
que a valorização de medidas violentas para garantia 
da ordem e obediência dos presos se sobrepõem às 
medidas educacionais. E por outro lado, a reincidência 
de prisões corrobora para que esses profissionais 
percebam seu trabalho como não tendo sentindo.

Os artigos A215, A316 e A417 apresentam aspectos 
de alteração de comportamento dos policiais penais 
quanto à violência, sendo descrito que, para solucionar 
os problemas de criminalidade ou aplacar a sede de 
vingança dentro do ambiente carcerário, os profissionais 
faziam uso de violência e castigos. Constataram, 
ainda, que esse comportamento agressivo não ocorria 
apenas contra os apenados, mas se estendia às famílias, 
visto que muitos profissionais relataram fazerem uso 
de agressividade em seu lar, e também foi possível 
notar “dessensibilização” quanto aos relacionamentos 
sociais por parte desses indivíduos15, 16, 17. 

Embora o sistema penitenciário brasileiro 
tenha como objetivo educar e devolver os apenados 
prontos para o convívio em sociedade, não é o que 
acontece na prática, pois devido à falta de estrutura no 

cotidiano das prisões, prevalece o método de violência 
punitiva por parte dos policiais penais, em lugar da 
proposta atual de reeducação dos encarcerados21, 22. 

O artigo A215 aponta que a agressividade 
que passava a fazer parte do comportamento destes 
profissionais, até mesmo em sua vida pessoal, 
ocorria ao longo de tempos de trabalho, por estes 
presenciarem ou participarem de cenas de violência e 
agressão, acabando por perderem a sensibilidade em 
relação a estas práticas. Frente a essa incapacidade 
de ter sentimentos em situações de violência no 
trabalho, muitos desses profissionais relataram que 
esta condição também se estendia às suas relações 
sociais e familiares, tornando-se pessoas frias16. Lidar 
constantemente com criminosos perigosos, tendo que 
manter disciplina e ordem nesse ambiente permeado 
por violência acaba interferindo na subjetividade desses 
indivíduos, que passam a absorver estas características 
em sua forma de ser, como se fundisse o seu modo 
de agir profissionalmente com sua vida pessoal.

O sentimento de descontentamento dos policiais 
penais com sua profissão, citado no artigo A316, 
certamente se aplica aos demais artigos pesquisados, 
visto que pode ser associado a outros sentimentos 
por eles relatados como de menos-valia, insegurança, 
desvalorização perante a sociedade, descrença com o 
próprio trabalho e sentimento de desamparo por parte 
da instituição14-17. Além disso, esses profissionais 
queixam-se de que, em geral, devido à desinformação 
ou desconfiança, à sociedade demonstra preconceito 
para com esses profissionais e com o próprio sistema 
prisional, o que se reflete em posturas e opiniões de 
repúdio, assim como pela associação que faz do caráter 
desse trabalhador com o caráter de periculosidade dos 
apenados. Portanto, tal situação denota um aspecto 
de desonra à profissão e acarreta desmotivação16.

O estresse ocasionado pelo cotidiano de tensão 
nas prisões, sobretudo pelas condições inadequadas 
de trabalho e falta de condições de ressocialização 
dos presos, gera medo e insegurança em policiais 
penais, causando insatisfação e adoecimento 
devido ao desgaste emocional que sofrem3.

Em Dejours23, o trabalho é um dado fundamental 
da saúde, cujo aspecto negativo se apresenta como 
causa de doenças, de intoxicações, de acidentes, de 
desgaste entre outros problemas que pode acometer o 
trabalhador. Entretanto, no caso dos policiais penais, 
medidas preventivas por parte do poder público quanto 
às condições de trabalho poderiam minimizar as 
consequências negativas na saúde desses profissionais.

Observou-se que medo e insegurança aparecem no 
relato dos policiais penais nos quatro artigos analisados 
e apontam para fortes indícios de sofrimento mental, 
revelando que estresse, medo e ansiedade podem ser 
causadores dos mesmos. O medo da morte faz parte do 
cotidiano dos profissionais dessa categoria, que relatam 
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terem medo de sofrer ataques tanto no ambiente de 
trabalho quanto fora deles, mas também existe o medo 
pela falta de preparo dos novos profissionais e servidores 
temporários, pois o treinamento destes é visto como 
muito teórico e pouco prático, o que oferece risco para 
toda a equipe em momento de perigo, bem como causar 
enfraquecimento no coletivo de trabalho. Esse medo 
pode acarretar vários agravantes, como foi relatado por 
participantes das pesquisas, pois muitos sofrem com 
perturbação do sono, ansiedade, estresse, sofrimento 
psíquico, comportamentos com características 
compulsivas e fenômenos psicossomáticos14-17. 

Os policiais penais participantes do estudo A215 
relatam conviver diariamente com sentimentos de medo 
e ansiedade, que lhes acompanham muito mais fora do 
ambiente prisional, dando-lhes sensação de, assim como 
os presos, estarem privados de sua liberdade. Desta 
forma, não se sentem seguros em desfrutar da vida social 
e de lazer com seus familiares, pelo medo de sofrerem 
ataques em locais públicos por parte de cúmplices ou ex-
detentos. Isso acaba interferindo na vida pessoal desses 
profissionais, pois até seus familiares precisam mudar 
seus estilos de vida, temendo pela vida, o que afeta a 
saúde mental tanto do profissional como de sua família15. 

Ao longo dos anos, o sistema penitenciário, 
através de seus órgãos administrativos, vem tentando 
criar medidas para minimizar os problemas dos policiais 
penais relacionados ao trabalho dentro das instituições 
prisionais. A exemplo disso, foi criado o Projeto de 
Lei nº 405 de 2001, que institui o Programa de Saúde 
Mental dos Agentes de Segurança Penitenciária, como 
eram chamados os policiais penais naquela ocasião. 

b) Alterações nas condições de saúde dos policiais 
penais:

No Brasil, após anos de comprovação científica 

sobre a relação do trabalho e a subjetividade do 
trabalhador, que aponta a possibilidade de o sofrimento 
psíquico surgir a partir da atividade laboral23, foi 
instituída a Política Nacional de Saúde do Trabalhador 
e da Trabalhadora, por meio da Portaria nº 1.823, de 23 
de agosto de 201224. Para Dejours23, diversas doenças 
em trabalhadores advêm das condições e organização 
inadequadas do trabalho. Contudo, o adoecimento 
mental em trabalhadores nem sempre tem a devida 
atenção, sendo negligenciadas a promoção da saúde e a 
prevenção de transtornos mentais causados pela forma 
de organização do trabalho e o estresse relacionado. 

Nos artigos pesquisados, verificou-se que 
os aspectos emocionais relacionados aos riscos 
ocupacionais dos policiais penais precipitaram 
alterações nas condições de saúde destes profissionais, 
tais como: perturbação do sono; ansiedade; estresse; 
comportamentos antissociais (A1)14; dificuldades para 
dormir; ansiedade; descontrole emocional que resulta 
em brigas e conflitos conjugais; agressividade; estado de 
vigilância; restrição na vida social (A2)15; sentimento de 

solidão; “dessensibilização” quanto aos relacionamentos 
sociais; tendência ao isolamento social e fragilização dos 
laços coletivos (A3)16; ansiedade paranoica; sofrimento 
psíquico; perturbação do sono; “enlouquecimento”; 
comportamentos com características compulsivas; 
fenômenos psicossomáticos e agressividade, que 
resultaram em necessidade de afastamento do trabalho 
(A4)17. Essas alterações nas condições de saúde dos 
policiais penais indicam uma influência direta das 
condições de trabalho, que foram citadas por eles. 

Investigando sobre a prevalência de Transtornos 
Mentais Comuns (TMC) e uso de drogas entre policiais 
penais de um estado da região Nordeste do Brasil, Lima 
et al.25 constataram a prevalência de 23,57% de TMC 
e consumo abusivo/dependente em tabaco (35,9%), 
álcool (88,3%), maconha (10,5%), cocaína (3,6%), 
anfetamina (1,1%), inalantes (7,6%), hipnóticos (4,4%) 
e alucinógenos (0,3%). O estudo mostrou, entretanto, 
que os policiais penais mais propensos a desenvolverem 
TMC eram aqueles que dobravam turno, que possuíam 
mais de 10 anos de profissão e que tinham outra 
ocupação na área de segurança. O conjunto de sintomas 
decorrentes de atividades consideradas estressoras 
que são desempenhadas no dia a dia recebe o nome 
de transtornos mentais comuns (TCM) ou transtorno 
mental não psicótico25. São considerados TMC sintomas 
como insônia, fadiga, irritabilidade, esquecimento, 
dificuldade de concentração e queixas somáticas25.

Além de problemas de saúde mental, o trabalho no 
ambiente prisional acarreta problemas de saúde que se 
traduzem em sintomas físicos. Um estudo realizado por 
Corrêa26, no estado do Pará, com objetivo de identificar 
as condições de trabalho dos policiais penais e suas 
consequências na saúde, evidenciou que 33,33% destes 
profissionais relataram ter pressão alta, seguido de gastrite 
(25%), dor de cabeça (25%), dor no corpo (31,25%) e 
irritação (25%). O estresse causado pelo trabalho dos 
Agentes de Segurança Pública pode estar associado ao 
desenvolvimento de outros agravos à saúde, como por 
exemplo: sedentarismo, Diabetes Mellitus, obesidade, 
entre outros, e consequentemente, trazer sérios 
problemas cardiovasculares. Neste sentido, além do 
estresse, podemos incluir o abuso de álcool e o distúrbio 
psicológico, que também podem auxiliar nesses agravos27. 

De acordo com Bezerra et al.28, as características 
do trabalho no sistema prisional que se relacionam 
a estresse e sobrecarga podem gerar, em policiais 
penais, efeitos psicológicos adversos que vêm sendo 
associados a transtornos do sono, a síndrome de 
Burnout e a transtorno de depressão, além de doenças 
crônicas, a exemplo da hipertensão arterial. Desta 
forma, este autor também aponta para a importância 
de esses policiais penais receberem assistência quanto 
à saúde mental, como forma de melhoria tanto de 
sua vida profissional quanto de sua vida pessoal, 
ajudando a lidar com as adversidades de seu cotidiano.
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Considerações Finais

Com a análise dos estudos selecionados 
foi possível identificar fatores relacionados à 
profissão de Policial Penal que podem ocasionar 
danos à saúde mental desses profissionais.

As condições de trabalho, materiais e 
infraestruturais, possuem ligação direta com o 
surgimento de sofrimento nos Policiais Penais, visto 
que condições de trabalho ruins trazem sobrecarga, 
medo e insatisfação a esses profissionais. O medo que se 
enraíza nesses indivíduos está ligado aos riscos inerentes 
da profissão que exercem, mas, principalmente, pela 
forma de organização do trabalho e pelas condições 
inadequadas à que são submetidos a trabalhar.  Este 
fato acentua seu estado de alerta constantemente, e 
também trazem danos às suas relações familiares.

A grande taxa de reincidência das prisões traz 
consigo a visão de que os apenados não possuem 
capacidade de recuperação, o que desperta violência nos 
Policiais Penais como tentativa de correção ou vingança 
por meio da violência, ultrapassando as relações com os 
presos, chegando a se cristalizar nos conflitos familiares.

As condições de saúde dos policiais penais, 
participantes destes estudos analisados, encontram-se 
afetadas, podendo ser identificadas como perturbação 
do sono, ansiedade, estresse, sofrimento psíquico, 
“enlouquecimento”, comportamentos com características 
compulsivas e fenômenos psicossomáticos. Desta forma, 
infere-se que são necessárias medidas para minimizar o 
surgimento de doenças mentais nos Policiais Penais. Estas 
devem incluir melhores condições de trabalho, promoção 
da saúde e prevenção de doenças nestes trabalhadores.
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